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Abstract: Due to the complexity of medical decisions, there is a growing 
interest in the application of intelligence systems to support these decisions. 
In this paper, accordingly, the potential of several algorithms such as K 
Nearest Neighbor, Support Vector Machine, Random Forest, Naive Bayes, 
and Decision Tree was used to create an ensemble classification. Then, to 
obtain the voting result, high level agreement voting was used to evaluate the 

performance and make prediction. According to the involvement of body 
organs with this disease, the problem of diagnosing and differentiating 
various types of bowl inflammation was investigated. We should mention 
that higher prediction accuracy was obtained using the proposed model. The 
results and the comparisons of these methods showed that the proposed 
model indicates the highest prediction accuracy which is 98%. In the final 
step, the proposed model was evaluated applying the receiver operating 
characteristic curve model (ROC), and the area under the curve (AUC) was 
calculated. 
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گيري با توافق سطح بالا  يأبندي تركيبي ر هاي دسته كارگيري تكنيك  به
   براي تفكيك بيماري التهاب روده

   2، راحيل حسيني1نيره زاغري

پشـتيباني از   بـراي هاي هوشـمند   دليل پيچيدگي تصميمات پزشكي، كاربرد سيستم به :چكيده
در اين پژوهش از قابليت پنج الگوريتم مختلف ماشين بـردار   .اين تصميمات افزايش يافته است

بنـد   يك دسته، جنگل تصادفي و ترين همسايه نزديك، گيري، نايو بيزين درخت تصميم، پشتيبان
بـا   گيـري  رأي بند، از رويكـرد  آراي اين دستهة آوردن نتيج دست بهبراي  شده كه تركيبي ساخته

توجـه بـه اهميـت درگيـري      بـا . شـود  مي بيني استفاده ارزيابي و پيشمنظور  بهتوافق سطح بالا 
بنـد   ه، دسـته دست آمـد  بهنتايج  ةمقايسدر ارزيابي و  التهاب روده، بدن نسبت به بيماري ياعضا

بـه درصـد   ) كـرون و كوليـت  (تفكيك دو نوع بيمـاري التهـاب روده    شده براي تركيبي پيشنهاد
 هـاي  ها بـا توجـه بـه آزمـايش     روش ةمقايس پژوهش و ةنتيج. صحت بالاتري دست يافته است

 شـده تركيبي پيشنهاد بندي در دسته) درصد 98( بيني پيشبالاترين صحت  ،نشان داد انجام شده
در گام آخر، مدل ساخته شـده بـا اسـتفاده از    . است هدست آمد به) گيري با توافق سطح بالا يأر(

  .دست آمد به AUCو مساحت زير نمودار  شدارزيابي  ROCة ي عامل گيرندها نمودار مشخصه
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  مقدمه
تشـخيص بيمـاري    .يابـد  افـزايش مـي  تشخيص و درمان بيماري روز به روز ة هزين ،در دنياي امروز

تحت عنـوان   ها كه سالاي  هگون به ؛بسيار پيچيده است ،التهاب روده كه دو نوع كوليت و كرون دارد
 بعد از مدتي پي به تشخيص اشـتباه خـود  اما  ،كنند مي تجويزبيماري كرون داروهاي اين بيماري را 

 ،شـود  مـي  زياد خريد داروة نه تنها موجب هزينمسئله اين . دهند مي برند و داروهاي بيمار را تغيير مي
تـوان   نـويز كـلاس مـي   كمـك روش تشـخيص    بـه . اندازد مي خيرأبلكه بهبودي بيماري را نيز به ت

نـويز كـلاس يـا نـويز      .كـرد ن را حـذف  آو  هنويزهاي موجود درون ديتاست بيمار را تشـخيص داد 
ي هـا  رويكـرد ة دهد كه تشخيص پزشك از بيماري يك نمونـه بـا نتيج ـ   مي برچسب در صورتي رخ

اسـتفاده از تشـخيص نـويز برچسـب در مقـالات مختلفـي بـراي        . متفاوت باشد گيري رأيمختلف 
 اولسـروز  كوليت و كرون بيماري دو ).2017 ،همكاران و احمد(ت شخيص بيماري استفاده شده است
 باكتريـايي  يهـا  عفونت با معمولاً اولسروز كوليت و كرون. هستند بزرگ ةرود التهابي يها بيماري از
 تحريـك  را بـزرگ  ةرود و شوند مي تشديد يا شروع خاصي داروي مصرف اثر بر و گاهي ويروسي يا

 واكـنش  اولسـروز،  كوليـت  و كـرون  يها بيماري به مبتلايان در .شوند كرده و موجب التهاب آن مي
. كنـد  مـي  ايجـاد  مـزمن  اسـهال  و درد و است شديد بيماري ةكنند تحريك عوامل مقابل در التهابي
 صـحنه،  از محـرك  عوامـل حـذف   از پس حتي بنابراين ؛ندارد وجود هم پاياني نقطة اين، بر علاوه
 ترشـح  و جـذب  رونـد  و طور دائـم آسـيب ديـده    به روده جدار نتيجه در و دارد ادامه همچنان التهاب
 درگيـر  را كوچـك  ةرود هـم  و بـزرگ  رودة هـم  كرون بيماري. زند مي هم بر را روده توسط مايعات

 تواننـد  مـي  بيمـاري  دو هـر . سازد مي درگير را بزرگ ةرود فقط اولسروز كوليت كه حالي در كند، مي
 اخـتلال  دو ايـن  اغلـب . شـوند  مـزمن  اسـهال  بـروز  موجب نتيجه در و را ملتهب كرده بزرگ رودة
 هـا آن تشخيص براي بايد از اين رو،. شوند مي داده تشخيص يكديگر از پزشكي هاي آزمايش ةوسيل به

 درسـت  تشـخيص  و متخصـص  پزشـك  به مراجعه بنابراين. شود انجام يدقيق و كامل يها بررسي
 ةرود سـندرم  و كرون بيماري مئعلا. ، اهميت شايان توجهي داردمزمن اسهال با مرتبط يها بيماري
 چهـره  بـه  را بيمـاري  ايـن  ماسك كرون، كه گويند مي دليل همين به شبيه يكديگرند؛ پذير تحريك

 حـين  همچنـين  و باشـد  شـديدتر  اولسـروز  كوليت و كرون به مبتلايان درد است ممكناما . زند مي
  . كنند خونريزي مدفوع

 هـر  توانـد  مي كرون بيماري. است مهم بسيار روده كوليت و كرون بيماري بين تفاوت تشخيص
 .گـذارد  اثر مي روده بر تنها روده كوليت بيماري اما دهد، قرار تأثير تحت را گوارش دستگاه از بخشي

 كـه  حـالي  در دهـد،  قـرار  تأثير تحت را روده ةديوار يها لايه تمام تواند مي كرون بيماري همچنين،
 رودة انتهايي قسمت بر بيشتر كرون بيماري .است گذارتأثير روده غشاي بر تنها روده كوليت بيماري
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 از ،گـوارش  دسـتگاه  از قسـمتي  هر تواند مي اما ،گذارد اثر مي روده ابتدايي قسمت و) ايلئوم( كوچك
   .شود مي بزرگ ةرود به محدود روده كوليت. دهد قرار تأثير تحت را مقعد تا گرفته دهان

تا حدي ، كمك متدهاي محاسبات نرم اين مشكل ما را به اين فكر واداشت كه بتوانيم به
 يبا آراگيري  رأيكمك رويكرد  در اين پژوهش ابتدا به. صحت تشخيص بيماري را بالا ببريم

در گام اول . شوند مي از ديتاست حذف شده و يي كه نويز كلاس دارند شناساييها نمونه ،بالا
سال مبتلا به  10 تا 5افرادي كه بيش از  از نمونه 100 باليني و كولونوسكوپي هاي نتايج آزمايش

در تشخيص اين بيماري در نظر گرفتيم  مؤثرويژگي  19 با را همراه اند هبيماري التهاب روده بود
  .است) ليتكرون يا كو(بيماري  كدام نوع تا بتوانيم معين كنيم هر نمونه دچار

اين پژوهش، مديريت عدم قطعيـت در تفكيـك دو نـوع بيمـاري     ة از آنجا كه قصد ما از ارائ 
 ي نـويزي هـا  نمونـه  ،تركيبـي  بنـدي  كمـك يـك رويكـرد دسـته     بـه بايد التهاب روده است، ابتدا 

 ةنتيج ـ ،دچار مشـكل شـده يـا بـه بيـان ديگـر       آنهايي كه پزشك در تشخيص بيماري ها نمونه(
پيـدا   را) تركيبي با تشخيص پزشك براي آن نمونه متفاوت اسـت  بندي كمك دسته به گيري رأي

  .كنيم بدون نويز ايجاد توانيم يك ديتاست تقريباً مي بدين ترتيب. كنيم كرده و حذف
 رويكرداكثريت و رأي  با گيري رأي رويكردكمك  تركيبي به بندي استفاده از اين روش دسته 
 اسـلوبان و لاوراك  گفتنـي اسـت   بسياري استفاده شده است،با توافق عام در مقالات  گيري رأي

 اكثريت و همچنـين محـدوديت  رأي  با گيري رأيضعف رويكرد  اي در خصوص مقالهدر ) 2015(
داده تشـخيص   يدرسـت  بـه  هـا  شود كه نويز مي ين ضعف باعثا. اند كردهرويكرد توافق عام بحث 

توانايي توافق عام نيز به اين نكته اشاره شده است كه  رويكردي ها يتهمچنين از محدود .نشوند
 گيري رأياز الگوريتم  ،اين مشكل براي حلبنابراين . نداردي نويزي را ها خيلي از نمونهتشخيص 

 ما اين است كه الگوريتم يادگيري با توافق سطح بالا نسـبت ة فرضي. با توافق بالا استفاده كرديم
و ارزيابي صـحت   بندي دسته ،گام دوم. داردصحت بيشتري  ،اكثريترأي  الگوريتم يادگيري با به

توافـق   گيري رأيكمك رويكرد  قبل بهة در مرحلنويزهاي آن روي ديتاستي است كه  بندي خوشه
   .ه استحذف شد و شناسايي سطح بالا

، ماشـين بـردار پشـتيبان    يهـا  كمك پنج الگوريتم مختلف ناهمگن به نـام  بهدر اين پژوهش 
 بنـد تركيبـي   يك دسـته  ،جنگل تصادفي و ترين همسايه نزديك، گيري، نايو بيزين درخت تصميم
بـالا   يبـا آرا  گيـري  رأي رويكـرد از  ،بند آراي اين دستهة وردن نتيجآ دست بهو براي  ساخته شده

اكثريت در اين رأي  با گيري رأي رويكرد وبالا  يبا آرا گيري رأي رويكردتفاوت . شود مي استفاده
سه الگوريتم از پـنج الگـوريتم موجـود     دست كماكثريت بايد رأي  با گيري رأياست كه در طرح 
شـناخته   گيـري  رأيجـواب   عنوان بهد تا نداشته باش يجواب يكسان نوع بيمارية براي تعيين دست
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 اكثريـت باعـث  رأي  بـا  گيري رأي رويكرد ،اين خصوص در با توجه به تحقيقات انجام شده .شود
نويزي شناخته شـده و در نتيجـه از   ة نمون عنوان بهي سالم به اشتباه ها شود كه خيلي از نمونه مي

بـه حـذف شـدن     شده در اين پژوهش پيشنهاد گيري رأيطرح  رويكردولي  .ديتاست حذف شوند
پيشنهادي ما كه  ردرويكآرا در ة براي گرفتن نتيج. شود ميمنجر  ي سالمها تعداد كمتري از نمونه

چهار الگوريتم از پنج الگوريتم موجود يـك جـواب    دست كمبايد  ،بالا نام دارد يبا آرا گيري رأي
 رويكـرد ايـن   گيـري  رأية مد نظر بدهند تا بتوان آن را نتيجة بيماري نمونة يكسان در مورد دست

  .دانست

  پژوهش ةپيشين
نـي بـر   تي تعيـين اخـتلال مب  ها چندگانه در روش گيري رأية از ايد )2014( ليو  ، يوان، ماگوان

ي هـا  توان بـا انـواع ديگـري از روش    مي نظر تئوري، اين مورد را از. نديادگيري كلي استفاده كرد
بـين   ةرابط ـ )2015( لاوراكاسلوبان و ). 2017، همكاران و احمد( كار برد هشناسايي اختلال نيز ب

 گيري رأيي تجربي، طرح ها در تحليل را تركيبي و عملكرد تشخيص نويز دسته بندي تنوع دسته
 و خـان ، كامـار ، بشيرو  )2011(وز اگي. بررسي كردنداكثريت رأي  با گيري رأيتوافق عام و طرح 

 بندي صحت بالا در دسته مراتبي اكثريت سلسلهرأي را براي  چارچوب تركيبييك  )2016( ناسيم
مانند . بررسي كردندبند كننده  ي دستهها روش ي پزشكي باها بيماري در تمام دادگان بيني پيشو 

 ـها الگوريتم  ـ ة بندكننـد  كـه درون دسـته  اي  هي پاي اكثريـت  رأي  بـا  گيـري  رأية تركيبـي چندلاي
تواند صـحت بـالايي    مي كار برده شده است، فقط روي يك يا دو دادگان بيماري مراتبي به سلسله

ي ديگر ها دادگان بندي دسته و بيني پيشدرحالي كه براي  ؛داشته باشد بيني پيشو  بندي در دسته
 هـاي  چند لايه ايـن اسـت كـه پيچيـدگي     گيري رأيي روش ها از محدوديت. صحت پاييني دارد

گـوان و همكـارانش    .)2006، سـوري  و جاسجيت ،كاناتال ،اراكاي( محاسباتي و زماني بالايي دارد
 عنـوان  بـه كه  كردندكننده را خلق  بندي ي يادگيري دستهها الگوريتم ،نويز كلاسبراي تشخيص 

، لاندار، سونپتام .)1926 ،وادلامديو  راو ،پوتومتو ،كالادهار( شود مي كار گرفته ي نويز بهها فيلتر
را كاوي انجمني  ي دادهها روش ،بزرگة مداخله و ارتباط سرطان رودة در زمين )2014( شيئ و ژو

غيرچسـبنده  و ي چسـبنده  هـا  بيشتر روي تفاوت بـين گـروه  ة مطالع منظور بهكه  شناسايي كردند
 بالكـان  و الان، كاتـال . متغيـر را پيشـنهاد دادنـد   چهـار  منطقـي   يها رگرسيون. شوند مياستفاده 

ه ب توانستند يك فيلتر ورود تشخيص نويز با استفاده از الگوريتم نايوبيز همراه باة در زمين )2011(
بـراي شناسـايي و حـذف     تركيبييادگيري از  )2014( گوان و همكارانش .دست يابند هاييهبودب

چندگانـه در   گيـري  رأية از ايد مقالهدر اين  .كردند گذاري نادرست استفاده برچسبيي با ها نمونه
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 رانظر تئـوري، ايـن مـورد     از. است شده بني بر يادگيري كلي استفادهي تعيين اختلال مها روش
 )2017(ش همكـاران  احمد و .كار برد هي شناسايي اختلال نيز بها توان با انواع ديگري از روش مي

عصـبي مـدل    ةبنـد فـازي شـبك    تركيب مدل فازي عصبي و طبقه ،تشخيص بيماري كرون براي
منظـور   بـه  آگيـوز . نـد كـردن در نظـر گرفت   بنـدي  عد براي دسـته فرايند كاهش ب عنوان به را فازي

خراج ويژگــي سيســتم فــازي عصــبي اســتنتاجي تطبيقــي بــراي اســت ،بيمــاري قلبــيتشــخيص 
و آنتروپـي هـر يـك از    ي زير شاخه ها از تبديل موجك گسسته به باند ،هاي صداي قلب سيگنال

تا ابعـاد   نمود محاسبهآن را نتروپي شانون آكمك الگوريتم  به استفاده كرد و ي باندها زيرمجموعه
  ).2016، كوپارو  جيسون( ش دهدبردارهاي ويژگي را كاه

كردن  بندي براي طبقه بندي سه استراتژي دستهة بيماري چشم از مقايس بندي دسته ةدر زمين 
ختلـف از  در ايـن مقالـه از سـه نـوع م    ة پروتكل ارائـه شـد  . نوع ديتاست چشم استفاده كرد چهار
بنـد   بند فـازي و دسـته   ة عصبي مصنوعي، دستهشبك :اند از تشكيل شده است كه عبارت ندب طبقه
بـه ايـن    شـده و در مراحـل بعـد    ي خـام اسـتخراج  هـا  از ايـن عكـس   ها ويژگي. عصبي ـ   فازي

  ).2014تامپسون و همكاران ( شوند مي بند داده ي دستهها الگوريتم
ضـرورت تشـخيص    منظـور  بهتحقيقاتي  ة بيماري التهاب روده،موسوتو و همكارانش در زمين

 بنـدي  بـراي طبقـه  ) ML(يـادگيري ماشـين    كمك بهاين مطالعه  .دادند سريع بيماري انجام داده
سـه  در تحقيق . كند مي كودك مبتلا استفاده 287شناسي  ي آندوسكوپي و بافتها بيماري از داده

ي اندوسـكوپي تنهـا،   هـا  بـا اسـتفاده از داده   MLمـدل تحـت نظـارت     )2006( پورسل، گرتچن
 9/76درصـد،   71 بنـدي  دقت طبقه هشناسي ب بافت/ آندوسكوپي ي تركيبي ها شناسي و داده بافت

بيمـار   48(مدل تركيبي مطلوب روي يك گروه آماري مستقل . درصد دست يافتند 7/82درصد و 
درصـد بيمـاران را دقيـق     3/83و  شـد آزمـايش   )مبتلا بـه التهـاب روده از كلينيـك سـاتمپتون    

شناسـي   ي آندوسكوپي و بافـت ها سازي رياضي داده اين مطالعه با استفاده از مدل. كرد بندي طبقه
بـا   MLدر مجموع، اين مقالـه يـك طـرح بـراي اسـتفاده از      . كند مي به صحت تشخيص كمك

 )2014، لي ،يان ،گوان( دهد مي ي باليني ارائهها داده

 وه در هـر روش  دسـت آمـد   بـه صـحت   ةدرج با در نظر گرفتنمطالعات پيشين ، 1در جدول 
بـا توجـه بـه     در اين جدول مطالعات پيشـين . شده استبندي  ارزيابي در هر مقاله دستهمتدهاي 

   .اند كار برده شده بررسي شده هاي متفاوت به و روشنتايج ارزيابي  ،تعريف اهداف
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 مطالعات پيشين ةمقايس. 1جدول 

  آورندهپديد  اهداف  روش  پارامترهاي ارزيابي نتايج و

بــه صــحت  يافتــه   روش توســعه
 دست يافت 33/98 بندي دسته

سيســــــتم حمايــــــت از 
گيري پزشكي بـراي   تصميم
 يهــا ســيگنال بنــدي دســته

 سيستم فازي

 )2011( آگيوز تشخيص بيماري قلبي

بندهاي پيشنهاد شـده در ايـن    طبقه
توانند با صـحت بيشـتر از    مي مقاله

ــناخته را  85 ــوير ناشـ ــد تصـ درصـ
 كنند بندي طبقه

ــبك ــازي و  ةش ــبي و ف  عص
 .عصبي ـ فازي

 بيماري چشم بندي دسته
 همكاران واچاريا 
)2006( 

دهي رأي  سيستمتر از را دقيق نويز
  كند ميشناسايي يك باره 

Mf & cf =38 & 24 

4 &89 

ــري رأي ــراي  گي ــه ب چندگان
 نويزشناسايي 

ــادگيري  ــييـ ــراي  تركيبـ بـ
يي هـا  شناسايي و حذف نمونه

 گذاري نادرست برچسببا 

 گوان و همكاران
)2014( 

توافـق عـام در    گيري رأيالگوريتم 
پيدا كردن نويز دقت بسـيار زيـادي   

شــود خيلــي از  مــي دارد كــه باعــث
يعني  ؛را نتواند تشخيص دهد ها نويز

تشخيص صحيح نويز پـايين  ميزان 
  )درصد 56(است 

recall =56% &precision  

توافق عام و  گيري رأيطرح 
رأي  بــا گيــري رأيطــرح 
 اكثريت

 بنـدي  تنـوع دسـته  بين ة رابط
تركيبي و عملكـرد تشـخيص   

 نويز دسته

 اسلوبان و لاوراك
)2015( 

صـحت   مراتبـي  اكثريت سلسلهي أر
 بينـي  پـيش و  بنـدي  بالايي در دسته

ي پزشكي ها بيماري در تمام دادگان
 دهد مي به ما

 مراتبي ي اكثريت سلسلهأر
ي حمايت از ها سيستم
 گيري پزشكي تصميم

بشير، قمر، 
 نسيمحسنخان و 

)2016( 

ب را ة الــف و دادة داد وي توانســت
يي كـه  هـا  داده عنـوان  بهبه درستي 
ــد هگــذاري اشــتباه شــد برچســب  ،ان

 تشخيص دهد

ــگ ــترأي  فيلترينـ  ،اكثريـ
 فيلترينــگ توافــق عــام و  

 اكثريترأي  فيلترينگ
 تشخيص نويز كلاس

 گوان و همكاران
)2013( 

و  Navie Bayesيهــا الگــوريتم
Part   ــزان صــحت ــا مي و  22/97ب

ــوريتم ــاي  الگ و  Simple Cartه
ZeroR  50با ميزان صحت حداقل 

ــت  ــد توانس ــد هدرص ــه ان ــا نمون ي ه
  .كنند بندي را دسته آزمايشي

ــادفي،  ــل تص ــت  جنگ درخ
AD، لجستيك  

ــاري در  ــادگيري آم عناصــر ي
 دادگان بيماري التهاب روده

پوتوموتو  ،كالادهار
 )2015( و همكاران
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  1 ادامة جدول
 پديدآورنده اهداف روش  پارامترهاي ارزيابي نتايج و

تجزيــه و تحليــل رگرســيون ســري 
نفـر   7از  نفـر  3زماني نشان داد كـه  

كننده فعـل و انفعـالات مـواد     شركت
ــيك را   ــده و كلاس ــذايي غيرپيچي غ

فعـل و انفعـالات    ايـن  .نشان دادنـد 
شـامل   ،سـاده يـا اثـر متقابـل سـاده     

ــا     ــده ب ــناخته ش ــذايي ش ــاط غ ارتب
 .غذاهايي كه دير هضم هستند

 كاوي داده
كه بين رژيم و اي  هرابط

 بيماري كرون است
 كوپر و پورسل

)2013( 

بايد به بيماران توصيه كنند كه نبـود  
علائم يا كوليت ارزش غربـالگري را  

  .برد سؤال نميزير 
  انجمني كاوي داده

  لجستيك رگرسيون
ــاط ــرطان رودارتبـ ةسـ

ي هـا  بزرگ با امريكـايي 
  قديمي

تامسون و 
  )2006( همكاران

ي كـــلاس هـــا برچســـبچنانچـــه 
واحدهاي نويزي شناخته شده درست 

ي هـا  كننـده  بيني پيشكاركرد ، باشند
خطا با اسـتفاده از الگـوريتم نـايوبيز    
همراه با يك فيلتر ورود تعداد، بهبود 

  .كنند مي پيدا

همراه با از الگوريتم نايوبيز 
  يك فيلتر ورود تعداد

ــويز كــلاس و حضــور ن
ــي در   ــويز ويژگـــ نـــ

گيـري   ي اندازهها دادگان
منفي كه  تأثيرافزار و  نرم

ــر عملكــرد دســته ــد  ب بن
ــده ــا كنن ــر ه ــي ب ي مبن

  يادگيري ماشين دارند

 كاتال و الان
)2014(  

در اين مقاله روشي پژوهشـي بـراي   
نظركاوي در زبان فارسي ارائه شـده  
ــه     ــت نامــ ــه از لغــ ــت كــ اســ

sentiwordnet  و الگوريتمSVM 
  .كند مي استفاده

بند ماشين  استفاده از طبقه
  بردار پشتيبان

روش نظارتي براي  ةارائ
ــان  ــاوي در زبــ نظركــ
ــتفاده از    ــا اس ــي ب فارس

ــت ــوريتم   لغ ــه و الگ نام
SVM 

مرداني و علي 
  )1394( همكاران

در اين مقاله يـك سـاختار جديـد بـا     
ي پيچيده عصـبي  ها تركيبي از شبكه

ي پراكندگي بـراي هـر   ها و ماتريس
 ها چه بهتر تشخيص ساختار پروتئين

  ارائه شده است 

عصبي و  ةشبكاستفاده از 
  ي پراكندگيها ماتريس

يك ساختار پروتئين  ةارائ
ــر پايـ ـ ــبكه ةب ــا ش ي ه

  ناليز كاهشيآپيچيده و 
اوليايي و 

  )2016(همكاران 

  شناسي پژوهش روش
، هنـوز  هـا  گرفته در امر تشخيص پزشـكي بيمـاري   هاي صورت رغم پيشرفت در دنياي امروز علي

 در مراحل اوليـه   تنها شود، نه ميبندي  دستهبيماري التهاب روده كه به دو بيماري كوليت و كرون 
اين مشـكل مـا را بـه    . شود تشخيص داده نمي نيز بعدتا چندين سال  قابل تشخيص نيست، بلكه

تا حدي صحت تشخيص بيماري را ، اين فكر واداشت كه بتوانيم به كمك متدهاي محاسبات نرم
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كه بيش از  از افرادي نمونه 100 باليني و كولونوسكوپي هاي در گام اول نتايج آزمايش. بالا ببريم
در تشـخيص ايـن    مؤثرويژگي  19 با را همراه اند هسال مبتلا به بيماري التهاب روده بود 10 ات 5

از آنجـا كـه   . بيماري در نظر گرفتيم تا معين كنيم هر نمونه دچار بيماري كرون است يـا كوليـت  
اين پژوهش، مديريت عدم قطعيت در تفكيك دو نوع بيمـاري التهـاب روده اسـت،    ة از ارائ هدف
يي كـه پزشـك در   هـا  نمونه(ي نويزي ها نمونه ،تركيبي بندي دسته رويكردكمك يك  ابتدا بهبايد 

بـه كمـك    گيـري  رأينتيجـه   ،يا به بيان ديگر )شده استمواجه مشكل  با آنهاتشخيص بيماري 
. كنـيم  پيدا كرده و حـذف  را تركيبي با تشخيص پزشك براي آن نمونه متفاوت است بندي دسته

تركيبي  بندي استفاده از اين روش دسته. شود مي بدون نويز ايجاد ديتاست تقريباًيك  بدين ترتيب
با توافق عام را در مقالات مختلف  گيري رأي رويكرداكثريت و رأي  با گيري رأي رويكردكمك  به
ضـعف رويكـرد    بـه  در تحقيـق خـود،   )2015( امـا اسـلوبان و لاوراك  ارها مشاهده شده اسـت،  ب

همـين ضـعف   . اند اشاره كردهاكثريت و همچنين محدوديت رويكرد توافق عام رأي  با گيري رأي
براي تشخيص نـويز از  در اين پژوهش، . نويزها به درستي تشخيص داده نشوندشود كه  مي باعث

 ،بعد از حذف نـويز  .شده استبندي از الگوريتم جنگل تصادفي استفاده  پنج الگوريتم و براي دسته
. بندي تركيبي روي تشخيص نويز اعمال شده است دسته .يمبندي كرد ديتاست بدون نويز را دسته

ي سـالم توسـط الگـوريتم جنگـل     هـا  بندي كرده و صحت نمونـه  ي سالم را دستهها نمونه سپس
   .گيري شده است اندازه بند تصادفي صحت دسته

قادر بـه تشـخيص   ه شده است كه توافق عام به اين نكته اشار رويكردي ها محدوديت دربارة
بـا توافـق    گيري رأياين مشكل از الگوريتم  براي رفعبنابراين . نيستي نويزي ها خيلي از نمونه

ما اين است كه الگوريتم يادگيري با توافق سطح بالا صحت بـالاتري  ة فرضي. بالا استفاده كرديم
و ارزيـابي صـحت    بنـدي  سـته د ،گـام دوم . اكثريـت دارد رأي  به نسـبت الگـوريتم يـادگيري بـا    

توافـق سـطح بـالا     گيري رأيكمك رويكرد  قبل بهة روي ديتاستي است كه در مرحل بندي خوشه
كمك پـنج الگـوريتم مختلـف يـك      به. اند هو از ديتاست حذف شد هنويزهايش تشخيص داده شد

با  گيري رأي رويكردبند از  آراي اين دستهة آوردن نتيج دست بهسازيم و براي  مي بند تركيبي دسته
رأي  بـا  گيـري  رأي رويكـرد بـالا بـا    يبا آرا گيري رأي رويكردتفاوت . كنيم مي بالا استفاده يآرا

از پنج الگوريتم موجود، دست كم  اكثريت بايدرأي  با گيري رأياكثريت در اين است كه در طرح 
جـواب   عنـوان  بـه تـا  نـوع بيمـاري داشـته باشـند     ة براي تعيين دست يسه الگوريتم جواب يكسان

رأي  با گيري رأي رويكردبا توجه به تحقيقات انجام شده اين خصوصيت . شناخته شود گيري رأي
نويزي شناخته شده و ة نمون عنوان بهي سالم به اشتباه ها شود كه خيلي از نمونه مي اكثريت باعث

حذف شدن تعـداد   بهپيشنهادي ما  گيري رأيطرح  رويكردولي . در نتيجه از ديتاست حذف شوند



ناوری اطلاعات    77  ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــ  1397بهار ، 1 شمارة ،10دورة  ،د 

پيشـنهادي مـا كـه     رويكـرد آرا در ة براي گرفتن نتيج ـ. شود ميمنجر  ي سالمها كمتري از نمونه
جـواب   چهـار الگـوريتم از پـنج الگـوريتم موجـود      دست كـم بايد  ،بالا نام دارد يبا آرا گيري رأي

ايـن   گيـري  رأية تـا بتـوان آن را نتيج ـ   داشته باشـند مد نظر ة بيماري نمونة دست براي ييكسان
   .دانست رويكرد

  تعاريف اوليه 
  نويز برچسب يا همان نويز كلاس

نويز بـا قـوانيني كـه برنامـه      .كرد بندي توان آن را به درستي طبقه يك ارتباط است كه نمينويز 
 .نـدارد همخـواني   ،كنـد  مـي  در يك زبـان خـاص اسـتفاده    نوع بيماري بندي براي تعيين و دسته

رخ داده و  ياشـتباه  آنهـا كه هنگام ثبت يا تغيير  هستند ييها طور خلاصه داده ي نويزي بهها داده
بيماري نمونه با  براي نوع پزشك تشخيصنويز كلاس بدين معناست كه  .نامعتبر است هامقدار آن
ايـن كـار نـه تنهـا      .متفاوت باشد ،بالا براي همان نمونه يبا آرا گيري رأيه از دست آمد بهجواب 
 منظـور  بـه بلكه ، گيرد پاكسازي و درك داده صورت مي، دن بهبود در پيش پردازشنشان دا براي

زمـاني كـه    .شـود  مـي  با كيفيـت بـالا نيـز انجـام     بيني پيش براي ها كردن داده بندي بهبود دسته
دليـل تشـخيص اشـتباه     ، بـه اسـت  »الف«متعلق به كلاس كه  مشخصي ها يي با ويژگيها داده

داده را متعلـق بـه    تركيبـي،  بندي مانند دسته بندي اشتباه روش دستهالگوريتم يا همان تشخيص 
يكي از دلايل  .كردند بندي دسته» ج« دانستند، داده را درون كلاس »ج«يك كلاس ديگر مانند 

كـه  اي  هداد يهـا  اين است كه مقادير صفت بندي ي دستهها تشخيص اشتباه كلاس توسط روش
 »ج« ي متعلـق بـه كـلاس   هـا  ي دادهها به مقادير صفت ،است »الف«در اصل متعلق به كلاس 

شود كه بـه ايـن نـوع     مي اشتباه داده زياد بندي در اين صورت احتمال كلاس. است  بسيار نزديك
مدل سيستم هايي مانند  روش ازدر اين پژوهش  .شود گفته مي نويز برچسب ،بندي اشتباه در دسته

تـرين   نزديـك  K از قبيـل  هـايي  بنـدي  دسـته  وعصبي راف  ةشبكتيوري راف و  ،عصبيـ   فازي
اسـتفاده   5گيـري  و درخت تصميم 4، نايو بيزين3جنگل تصادفي ،2ماشين بردار پشتيبان ،1همسايه

  .دهيم مي را جداگانه شرح بندي ي دستهها از اين روشيك در ادامه هر شده است كه 
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1. K Nearest Neighbor  
2. Support Vector Machine  
3. Random Forest  
4. Naive Bayes 
5. Decision Tree  
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  نايو بيز بندي روش دسته 
. كنـيم  مـي آغـاز  بيـز   ةبيـزي، از تئـوري اولي ـ   بندي دسته در اين جا براي بررسي چگونگي انجام 

)محاسبة  تواند معادل مي يادگيري احتمالي = | را مقادير ويژگي مشاهده  x ةباشد، نمون (
. روند مي كار به C گسستة يك كلاس بيني پيشاين مقادير براي . در نظر بگيريد تا   ةشد

 فرضي كه در بيـز . ماكزيمم شود P است كه در آن احتمالاي  هو انتخاب دست بيني پيشهدف ما 
كنيم كـه بـراي    مي فرض. اند طور شرطي از هم مستقل به ها ساده وجود دارد اين است كه ويژگي

بـه  تـوان   مي مزاياي بيز ساده از. طور شرطي از هم مستقل هستند به ها ويژگية هم Cة يك دست
معايب بيز ساده اين است كه . اشاره كردبراي بسياري از كاربردها آن نتايج خوب  اجراي راحت و

 مواردي كه اين فرض برقرار نيست، دقت مدل پايين اما در ،فرضي است ها استقلال شرطي دسته
  .فرض استقلال همواره برقرار نيست درعمل وابستگي وجود دارد و .يدآ مي

  يهترين همسا نزديك Kروش 
 ـة فاصـل ة محاسـب ، گـام نخسـت   .شود مي تشكيل اين الگوريتم از سه گام ورودي بـا تمـام   ة نمون

ة براساس فاصله و انتخاب چنـد همسـاي   را ي آموزشيها نمونه، گام دوم. ي آموزشي استها نمونه
 ،دارد ي نزديـك هـا  كـه اكثريـت را در همسـايه   اي  هدستاز در گام سوم،  .كند مي تر مرتب نزديك

ترين همسايه،  نزديك مزاياي روش از. شود استفاده ميورودي  ةنمونة تخمين براي دست عنوان به
آن سرعت پايين به توان  ميو از معايب اين روش  است آن بودن مؤثرساده بودن و در عين حال 

  . اشاره كرد

   روش درخت تصميم گيري
هـا در   ريشـه در بـالاي آن و بـرگ    ةساختار كلي درخت تصميم به اين صورت است كه يك گـر 

 زمـون صـورت  آدر ايـن گـره يـك    . شـود  مـي  ريشه وارد ةگريك نود جديد در . هستند آنپايين 
ايـن  . تعلـق دارد  )تر پايينة شاخ(ي فرزند ها گيرد تا معلوم شود كه اين نود به كدام يك از گره مي

يي كه بـه يـك بـرگ از    ها تمام نود. برگ برسد ةكند تا نود جديد به گر مي فرايند آنقدر ادامه پيدا
بـه   گيري اين است كه نياز از مزاياي درخت تصميم. گيرند مي در يك دسته قرار ،رسند مي درخت

يـا   هادهـد كـدام فيلـد    مـي  ايـن روش نشـان  . ندارد ها داده بندي براي دستهاي  همحاسبات پيچيد
 ،تـر باشـد   هرچه متغيـر بـه ريشـه نزديـك    . دارند بندي و دسته بيني پيشمهمي در  تأثير ها،متغير

ي درخت تصميم ها در بيان معايب اين روش بايد گفت كه بعضي از روش .ن بيشتر استآاهميت 
در . كننـد  بينـي  پـيش يـا   بندي دسته توانند روي متغيرهاي هدف دودويي مانند بله يا خير مي تنها

. رود مي خطا بالا درصد ي هر دسته كم باشند،ها يا ركورد ها هنگامي كه تعداد مثال ها برخي روش
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ي ديگر نيز براي پيدا كردن بهترين ويژگي، وضـعيت هـر ويژگـي    ها همچنين در برخي الگوريتم
  .زيادي داردة شود كه نياز به حافظ مي نگهداري

   روش ماشين بردار پشتيبان
 دو كلاس از آن اسـتفاده  بندي يعني براي دسته. دودويي است ةاساساً يك جداكننداين الگوريتم، 

يبان تي بـردار پش ـ ها تركيب ماشينة تواند به وسيل مي هالگوي چند كلاس يك تشخيص .كنيم مي
به  هچند كلاسة كاهش مسئل ،ت كليرهياف ه،مسائل چند كلاس حل رايب. حاصل شود هدو كلاس

سـپس  . شـود  مـي  دودويـي حـل   ةيك از مسائل با يك جداكنند هر. دودويي است ةچندين مسئل
 ةبا هم تركيب شده و به ايـن ترتيـب مسـئل    بردار پشتيبانماشين  ي دودوييها خروجي جداكننده

 اي چنـد از نقـاط در فض ـ اي  هردارهاي پشتيبان به زبان ساده، مجموع ـب .شود مي حل هچند كلاس
براساس  ها داده بندي كنند و مرزبندي و دسته مي را مشخص ها هستند كه مرز دسته ها بعدي داده
از . ممكـن اسـت تغييـر كنـد     بنـدي  از آنها، خروجي دسـته  يي يكيجا جابهشود و با  مي آنها انجام

گسسته و غير عـددي بـا ايـن     يها داده توان به اين نكات اشاره كرد كه مي معايب اين الگوريتم
هـاي مبتنـي بـر بـردار پشـتيبان بـه        اشـين همچنـين م  .دروش سازگار نيستند و بايد تبديل شون

 زيـادي مصـرف   ةليـل پيچيـدگي محاسـباتي، حافظ ـ   د بر نياز دارند و به محاسبات پيچيده و زمان
و تفكيـك   بندي دستهبراي  اين است كه بردار پشتيبانروش ماشين  هاي از جمله مزيت .كنند مي
هـاي يـادگيري    خصوص زماني كه با ساير روش هب ،هستندي بسيار قدرتمندي ها الگوريتم ،ها داده

بـه   كـه  با دقت بسيار بالابراي مسائل  اين روش. ماشين مانند روش جنگل تصادفي تلفيق شوند
داريم، به شرط اينكه توابع نگاشت را به درستي انتخـاب كنـيم، بسـيار خـوب     نياز  ها ماشين داده

  .كند مي عمل

  ي تصادفي ها جنگل
بنـدي يـك شـيء جديـد از      براي طبقه. كند هاي زيادي را توليد مي درخت تصميم جنگل تصادفي

هر درخت به مـا يـك   . دهد ورودي را در انتهاي هر يك از درختان جنگل تصادفي قرار مي ،بردار
ي بنـد   طبقـه  ،جنگـل . داده است» رأي«گوييم اين درخت به آن كلاس  و ميدهد  ميبندي  طبقه
   .كند اب ميخانت داشته باشد، )ي جنگلها بين همه درخت(را رأي  كه بيشتريناي  هكنند

  تركيبي و انواع آن بندي دسته
 )اند هدر قسمت قبل توصيف شد( بندي تركيبي به معناي استفاده از چند الگوريتم دسته بندي دسته

اين روش از تعيـين كـلاس دقـت، صـحت و     . گيري در تعيين دسته براي داده است براي تصميم
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ر ايـن مقالـه از دو   د ،مثـال  رايب .دارداستفاده از يك الگوريتم منفرد به نسبت  بيشتريفراخواني 
استفاده شده است كه در ادامه به شرح مختصـري از هـر    1تركيبي بندي در دسته گيري رأيطرح 

   .شود دو طرح پرداخته مي

  اكثريترأي  گيريرأي  طرح
جداگانـه،   صـورت  بـه  ها بايد بيشتر از نصف تعداد الگوريتم 2اكثريتگيري رأي  رأيدر روش طرح 

بند تركيبي همـان جـواب    جواب دسته. جواب خروجي بدهند عنوان بهاز برچسب را  يمقدار يكسان
 بند تركيبي در كلاس گفتتوان  مي از معايب اين روش. شود ها مي خروجي تعداد اكثريت الگوريتم

 ها زيرا اگر تعداد اكثريت الگوريتم ؛شوند مي نويزي شناختهة نمون عنوان به ي سالم،ها خيلي از داده
داده دچار فرايند تغيير برچسب يا  ،يعني بيشتر از نصف آنها، آن داده را غير نويزي تشخيص دهند

كه شـمار آنهـا كمتـر از نصـف تعـداد كـل        ها تعدادي از الگوريتم با اينكه و شود حذف شدن نمي
مواجه ، آن داده را نويزي تشخيص دادند با درصد خطاي زيادي در تشخيص نويز ستها الگوريتم

  ).2015، اسلوبان و لاوراك( شويم مي

  گيري با توافق بالا رأي  طرح 
 كه ييها داده. شود مي استفاده بالا توافق با تركيبي بندي دسته براي چند نفر از گيري رأي طرح در

 اطمينـان  بـا  زيـرا  ؛شوند مي حذفبندي  از دسته شوند، شناخته نويزي الگوريتم، پنج تا سه توسط
هـا درسـت    تعـداد الگـوريتم   نصـف  كمـك  به داده برچسب اگر. است نويزي داده آن زيادي اًنسبت
 بهتـري  اطمينـان  بـا  صـورت  ايـن  در. شـود  گـذاري  برچسب دوباره داده آن بايد شود،بيني  پيش
علـي مردانـي و   ( كنـيم  بنـدي  مناسب، كلاسة دست در را داده و دهيمتشخيص را  نويز توانيم مي

ي محاسـبات نـرم   ها نويز، ديتاي بدون نويز با استفاده از الگوريتمتشخيص  بعد از .)1394آقايي، 
 بنـدي  كـلاس  ،صحت تشـخيص بيمـاري كـرون و كوليـت     براي مديريت عدم قطعيت منظور به
 روش از سـه  ،كننـد  مـي  خبرگان از ترجيحات غيـر قطعـي اسـتفاده   در اين مرحله چون . شود مي

بهينه شدن ( عصبي راف  ةشبك ةبهينه شد راف و الگوريتم ةتئوري مجموع ،سيستم فازي عصبي
مقايسـه   و مـديريت عـدم قطعيـت   براي ) ساز رقابت استعماري توسط الگوريتم بهينه βو  αمقدار 
  .كنيم مي استفاده
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1  . Classifying ensemble voting scheme  
2  . Majority voting scheme  
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  گيري با توافق سطح بالا يأمدل بررسي الگوريتم ر. 1 شكل

  روش كار تحقيق 
 بنـد تركيبـي   يـك دسـته  ، اوليـه بيـان شـدند   كمك پنج الگوريتمي كه در قسمت تعاريف  ابتدا به

بـالا   يبا آرا گيري رأي رويكردبند از  آراي اين دستهة آوردن نتيج دست بهسپس براي . سازيم مي
اكثريت در اين رأي  با گيري رأي رويكردو بالا  يگيري با آرا يأر رويكردتفاوت . كنيم مي استفاده

سه الگوريتم از پـنج الگـوريتم موجـود     دست كماكثريت بايد رأي  با گيري رأياست كه در طرح 
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شـناخته   گيـري  رأيجـواب   عنوان بهنوع بيماري داشته باشند تا ة براي تعيين دست يجواب يكسان
در  يچهار يا پنج الگـوريتم جـواب مشـترك   بايد  ،بالا آرايبا  گيري رأيدر حالي كه در طرح  ؛شود

بـا  . دانست رويكرداين  گيري رأية ن نمونه را نتيجآد تا بتوان نمونه داشته باشن بندي تعيين دسته
رأي  بـا  گيـري  رأي رويكـرد اين خصوصيت رفتاري  )2015( توجه به تحقيقات اسلوبان و لاوراك

نويزي شناخته شـده  ة نمون عنوان بهي سالم به اشتباه ها شود كه خيلي از نمونه مي موجباكثريت 
ما بـه حـذف شـدن    شدة  پيشنهاد گيري رأيطرح  رويكرد اما. و در نتيجه از ديتاست حذف شوند

 بنـدي  دهد صحت دسـته  مي شواهد تجربي نشان. شود ميمنجر  ي سالمها تعداد كمتري از نمونه
بـا توافـق سـطح بـالا      گيـري  رأي رويكـرد كمك  ن بهآديتاست كلون كه نويزهاي كلاس درون 

ن توسـط  آاز ديتاستي است كه نويزهاي كلاس درون  بالاتر ،اند شدهو حذف   هتشخيص داده شد
  . شده استاكثريت تشخيص داده شده و حذف رأي  با گيري رأي رويكرد

 عمل بهو نتايج پاتولوژي  ها آزمايش وبيمار  100از نظرسنجي  ،ديتاستة در گام اول براي تهي
 مـؤثر بررسـي يـك ويژگـي     سـپس بـه  . كمك گرفتيم آنانوري  خاموشي و شعله ةه در مرحلآمد

 كوچك و تشخيص نهايي پاتولوژي بيماران مبني بر كرون يا كوليت ةيپرپلازي و درگيري رودها 
 بـراي را  1عـدد   ،برچسب تشخيص و تفكيك نمونه براي ي كه تشكيل داديم،در جدول. پرداختيم
ي ها ويژگيو مقدار نتايج  يمكوليت در نظر گرفتبراي تشخيص بيماري را  2كرون و عدد  بيماري
معيـار   عنـوان  بـه اي جداول ه در ستون استخراج كرده و ها در تشخيص بيماري را از آزمايش مؤثر

   .بررسي كرديممقايسات تفكيك و تشخيص بيماري 
سپس براي هر نمونه نـوع بيمـاري كوليـت يـا      ،كنيم مي فايل اكسل وارد بهرا  ها اين ويژگي

گـام دوم تشـخيص نـويز كـلاس      .دهيم ، قرار ميخر كه ستون برچسب استآكرون را در ستون 
تشـخيص   عنـوان  بـه معناست كه جوابي كه دكتر  به ايننويز كلاس  .ه استدست آمد بهديتاست 

 ،بـالا بـراي همـان نمونـه     يبـا آرا  گيـري  رأيه از آمـد  دست بيماري نمونه داده است با جواب به
پاكسـازي و درك داده  ، نشان دادن بهبـود در پـيش پـردازش    براياين كار نه تنها  .متفاوت باشد
بـا   بينـي  پيشاي كه به  ها به گونه بندي كردن داده منظور بهبود در دسته بلكه به، گيرد صورت مي
توافق بالا  با گيري رأيكرد طرح براي اثبات برتري عمل. شود مي انجام، شود نيزمنجر كيفيت بالا 

 10مصنوعي  صورت به ي نويزي، بايدها با اكثريت آرا در تشخيص نمونهگيري  رأيبه نسب طرح 
، بالا يبا آرا گيري رأيپس از تشخيص نويز به كمك . درصد نويز كلاس به ديتاست اضافه كنيم

دسـت   بـه ي نويزي ديتاستي كـه  ها پس از حذف نمونه. رسد مي ي نويزيها نوبت به حذف نمونه
ي ديتاست بعد ها اما اطمينان بالاتري به سالم بودن نمونه ،وريم، تعداد سطرهاي كمتري داردآ مي

 .داريم ي ديتاست قبل از حذف نويزها از حذف نويز به نسبت نمونه
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  ي پژوهشها يافته
  ها داده مورد استفاده در ارزيابي ةمجموع
نمونـه بيمـار    200از  باليني هاي پاتولوژي و آزمايشو نتايج  شنامهبا سه روش پرس داده مجموعة

آوري شـده   ند، جمـع بود كوليت و كرون بيماري درگير سال 10تا  5بين مبتلا به التهاب روده كه 
نظـر گرفتـه    در تشخيص بيماري توسـط پزشـك در  مؤثر ويژگي  19 ها،  ويژگياين از بين  .است

 ـ 200در مراحل پيش پـردازش از  نيز  ديتاست ةمجموعبراي  .شده است  ،آوري شـده  جمـع  ةنمون
 100ايـن ديتاسـت توسـط نظرسـنجي از      .ندانتخاب شد ،ويژگي برتر بودند نمونه كه داراي 100
يـك  بررسـي  وري آنها و  خاموشي و شعله ةه در مرحلآمد عمل به هاي آزمايش تهية و نمونه بيمار

كوچك و تشخيص نهـايي پـاتولوژي بيمـاران مبنـي بـر       ةدرگيري رود(يپرپلازي ها  مؤثرويژگي 
 بـراي  1عدد (برچسب تشخيص و تفكيك نمونه  عنوان به يثبت شد و در جدول )كرون يا كوليت

در  مـؤثر ي هـا  ويژگـي مقـدار   .در نظـر گرفتـه شـد    )براي بيماري كوليت 2كرون و عدد  بيماري
معيـار مقايسـات    عنـوان  بـه  جـدول  هـر  و در ستون دست آمدند به ها شتشخيص بيماري از آزماي

با توجه به نظر پزشـك متخصـص از    مؤثر هاي ويژگي .شدندبررسي تفكيك و تشخيص بيماري 
 مؤثربا توجه به ويژگي  2 و پاتولوژي و پرسشنامه استخراج شده كه در جدول هاي باليني آزمايش

براي نمونه در . پرداخته شده است ها ويژگيدر تشخيص دو نوع بيماري كوليت و كرون به تفسير 
كبد  از مشكليا درگيري مفاصل دارند و بيشتر  خونريزي گوارشيندرت  هببيماران  ،بيماري كرون

 و كمتـر درگيرند مفاصل  دردي شديد و ها كه بيماران كوليتي با خونريزي در صورتي برند، رنج مي
  .شوند مواجه مي كبد مشكل با

 درتشخيص بيماري كوليت و كرون مؤثري ها ويژگيمعرفي . 2جدول 
 Range Features 

ملتهب  ةبه افزايش سطح التهاب كه نقش مفيدي در جداسازي و كنترل ناحي ها ائوزينوفيل
و  لازم اسـت ولي گاهي اوقات سطح التهاب بـيش از ميـزان   . كنند مي كمك ،برعهده دارد

 ـاين به بروز علا مثـال،   بـراي . شـود  مـي  منجـر  ي بـافتي هـا  و حتـي آسـيب   زا م مشـكل ئ
گذشته . نقش كليدي دارند يي چون تب يونجهها م آسم و آلرژيئدر بروز علا ها ائوزينوفيل

 .شود منجر تواند به مزمن شدن التهاب مي از اين، ساير اختلالات سيستم ايمني نيز

[0-1] Eosiphilin 

است و ميزان متوسط  Mean Corposcular of Hemoglobinمخفف و مختصر شده 
 MCH [32-26]  .دهد را نشان ميهموگلوبين در هر سلول 

هاي سـفيد   است و اشاره به تعداد و شمارش سلول WHITE BLOOD CELLمخفف 
. شـود  ائوزينوفيـل مـي   و بازوفيـل  ،لنفوسـيت  ،منوسـيت  ،خون دارد كـه شـامل نوتروفيـل   

هاي اصلي تعيين وجـود عفونـت در    روشهاي سفيد خون يكي از  گيري مقدار گلبول اندازه
هـاي   در شـرايط بيمـاري   ،سيستم دفاعي بدن هستند ءها كه جز بدن است چون اين سلول
  .دهند هاي مختلفي از خود نشان مي عفوني و غيرعفوني واكنش

[4000-10000] WBC 
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 2ادامة جدول 

 Range Features 
اشـاره  هاي قرمز خـون   تعداد گلبول بهاست و  RED BLOOD CELLمخفف 

هاي واضح از محل زخم، سوءتغذيه و   ريزي هاي گوارشي يا خون خونريزي .كند مي
هـاي خـوني يـا همـوليز در اثـر       ، شكستن سلول 12Bفقر آهن يا كمبود ويتامين 

هـاي   هاي خاص مثل فاوسيم، بعضي مشكلات ژنتيكي مثل گلبـول  بعضي بيماري
پـايين آمـدن مقـدار     ، موجـب اسـتخوان شكل و مشـكلات مغـز    قرمز سلول داسي

  .شوند هاي قرمز مي گلبول

[4/30-5/80] RBC 

كـم خـوني يـا     ةدهنـد  مقدار آن در خـون نشـان   بوده و خون انسان ةميزان رنگدان
 .پرخوني يا طبيعي بودن خون فرد است

[12-17] Hemoglobin, 

. شود طور طبيعي در كبد يافت مي هب ASTبرعكس  ALT-SGPTقسمت عمدة 
اما كبـد جـايي اسـت كـه      ،توان گفت كه اين آنزيم منحصراً در كبد قرار دارد نمي

آسيب كبدي وارد  ةنتيجاين آنزيم در . بيشترين غلظت اين آنزيم است ةدربرگيرند
موقعيـت   ةويـژ  كننـدة  شناسـايي  عنوان بهنسبتاً  اين آنزيماز  د، بنابراينشو خون مي

 .شود كبدي استفاده مي

[0-38] ALT-SGPT 

erythrocyte sedimentation rate. [0-20] Esr2th, 

هـاي   هاي خاصي باعث چسـبيدن گلبـول   جود دارد، پروتئينالتهابي در بدن  وقتي
. شـوند  بيشتر از حالت طبيعـي مـي   آنهارسوب شده و در نتيجه موجب هم  قرمز به

مثـل عفونـت،   ها توسط كبد و سيستم ايمني در شرايط غيـر طبيعـي    اين پروتئين
 .شوند يا سرطان ساخته مي بيماري خود ايمني

[0-30] Esr1th 

حـاد   هـاي  تشـخيص و كنتـرل التهـاب    ةقابل اعتمادترين وسيل CRPگيري  هانداز
هاي اوتوايميـون نيـز بـا     در بيماري. هاي پنهان است باكتريايي و همچنين عفونت

زيرا بـه   يافت؛آگاهي  بيماريتوان از شدت و پيشرفت  مي CRPگيري مقدار  هانداز
  .هميشه بالا باشدمقدار آن  از بدن، بدون التهاب بافتي افتد كه اتفاق مي ندرت

[0-50] crp 

هاي كلوركتـال   تشخيص بيماران مبتلا به كرون، كوليت اولسراتيو و سرطان براي
كالپروتكتين پروتئيني آنتي باكتريال با قابليت اتصـال بـه كلسـيم و روي اسـت و     

ها بـه آنـدوتليال، كـالپروتكتين     ها يا اتصال مونوسيت دنبال فعال شدن نوتروفيل به
ها آزاد شده و ميزان آن در سرم يا مايعات بدن افـزايش   اين سلول ،موجود در غشا

  .يابد مي

[0-25] calprotectine, 

 ،مثـال در كبـد   بـراي . وجـود دارد بـدن  هـاي مختلـف    در بافـت  آنزيمي است كه
حضور  دهندة نزيم در مقادير غير طبيعي نشانآبالا بودن اين .. ..سرخ و هاي گلبول

  .هاي كبدي ناشي از هپاتيت يا كبد چرب مانند آسيب ،بيماري در فرد است
[180-1200] alk 

 JointInvolve [1]  درگيري مفاصل

 Age [70-1]  سن

 City [2-1]  )نواحي خشك و نواحي ساحلي(محل زندگي 

 ,Bleeding [2-1]  خونريزي
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 2ادامة جدول 
 Range Features

خوني فقر آهن، مشكلات بعد از برداشتن طحال، بعضي  آرتريت روماتوييد، كم  بيماري
  .شوند مي هاي ژنتيكي خاص باعث افزايش مقدار پلاكت ها و بيماري سرطان

[150-450] Platete 

سـوختگي، اسـهال   . دهـد  را نشـان مـي  نسبت حجم سلولي خون و بخش مايع خون 
هاي انسدادي ريوي، از دست دادن زياد آب، توليد بيش از حـد گلبـول    شديد، بيماري

هـاي   وجود آمدن شكل هايي كه باعث به بيماري .هستند HCTعوامل افزايش  ،قرمز
 HCTمقـدار  ) شكل  مثل بيماري گلبول قرمز داسي(شوند  غيرطبيعي گلبول قرمز مي

مـؤثر   HCTتي مقدار گلبول سفيد به شدت بالا باشد بـر مقـدار   وق. دهند را تغيير مي
برابـر   3هـاي گلبـول قرمـز، مقـدار هماتوكريـت       در صورت طبيعي بودن اندازه. است

گيـري   ريزي شديد انـدازه  هماتوكريت را نبايد بلافاصله بعد از خون. هموگلوبين است
 .كرد

[36/0-45/0] Hematocrit 

 MCV [96-76] .تواند به علت كم خوني يا سندرم خستگي مزمن باشد نظمي در اين بخش مي بي

 و 2آب و هـوايي خشـك عـدد     ةناحي ـبـراي  (محل زندگي  ،سن مؤثرهمچنين چهار ويژگي 
خونريزي و درگيري مفاصل را توسط پرسشنامه از بيماران تهيـه كـرده و    ،)1نواحي مرطوب عدد 
بيمـاري   بنـدي  پنـل  بـه ستون آخر كـه  . كرديمدرج  مؤثرويژگي  عنوان به ها در ستون جدول داده
 2براي بيماري كـرون و   1از نتايج كلونوسكوپي و پاتولوژي بيماران با مقدار  اختصاص داده شده،

  . استدست آمده  بهبراي بيماري كوليت 

   ي آزمايشها انجام گام 
ژي لوپاتو ةباليني و نتيج هاي آزمايش، ديتاست از سه روش پرسشنامه آوري جمعدر گام اول براي 

توسـط فـرد    مؤثر ةنمون عنوان به بيمار 100 ،نظرسنجي آنها بر اساسو  استفاده كرديم بيمار 200
 سـپس بـه  . انجام گرفـت وري آنها  خاموشي و شعله ةدر مرحل هايي آزمايش و ندخبره انتخاب شد

نهايي پاتولوژي بيماران كوچك و تشخيص  ةروديپرپلازي و درگيري ها  مؤثربررسي يك ويژگي 
برچسـب   عنـوان  به 2و  1ديتاست برچسب  آوري جمعدر فايل . پرداختيم مبني بر كرون يا كوليت

در نظـر   )براي تشـخيص بيمـاري كوليـت    2كرون و  براي بيماري 1( تشخيص و تفكيك نمونه
و در اسـتخراج كـرده    هـا  در تشـخيص بيمـاري را از آزمـايش    مؤثرويژگي  19. گرفته شده است

 ـ. بررسي كـرديم معيار ارزيابي تفكيك و تشخيص بيماري  عنوان به 2 هاي جدول ستون  ةدر مرحل
پـس  گفتني است . تشخيص نويز را انجام داديم با توافق بالا گيري رأيبعد با استفاده از الگوريتم 

اما به سـالم   ،ديتاست تعداد سطرهاي كمتري دارد، بالا يآرا گيري رأيكمك  از تشخيص نويز به
 .داريـم  ، اطمينان بيشتريديتاست قبل از حذف نويز در مقايسه بابودن ديتاست بعد از حذف نويز 

را انتخاب كرده  cross validationنظر روش  بند مد سپس براي ساختن، آموزش و ارزيابي طبقه
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وان براي شناسايي ت مي ي ايجاد شده در هر روشها از مدل .در نظر گرفتيم 10را  ها fold و تعداد
 ها استفاده كرد، البته اين مدل ،ما موجود نبود آزمايشو ) train(آموزش  ديتاست كه درآنها ساير 

بـه  ديتاسـت   ، در همين روش نيـز ابتـدا  اند هنشان داد cross-validationقدرت خود را با روش 
 ديتاست براي بخشي از ،متوالي صورت به ، سپسشده تقسيم ها foldي مساوي به تعداد ها بخش

بـراي مـدل يـك بـار در      ها شود تا تمام بخش مي استفاده براي آموزش ها و ساير بخشآزمايش 
شود  مي جديدي مواجه گروه سيستم با آموزش،پس در هر بار بعد از  .دناستفاده شوحالت آزمايش 

 سيسـتم  آزمـايش زش و البته مراحـل آمـو   .آنها را نديده و بايد نوع آنها را تشخيص دهد كه قبلاً
 اصلي ديتاستبراي اين منظور . شده است هاي مجزا نيز انجام ديتاست مجزا و با كاملاً صورت به
 70سپس  ده،نمو randomizeرا  ديتاست ابتدا(شود  مي جدا 30-70با درصد  random صورت به

در ). كنـيم  مـي  جدا درصد باقي را براي آزمايش سيستم 30سيستم و  يادگيري آن را براي درصد
سپس با اسـتفاده از   ؛دهيم مي آموزشبراي يادگيري، اين حالت ابتدا سيستم را با بخش جدا شده 

ه دسـت آمـد   بـه كنيم، نتايج  مي دقت آن را در تشخيص ملورهاي جديد ارزيابي آزمايش يها داده
د مـدل  ده مي در هر روش نشانآزمايشي  يها براي داده) درصد ميزان درستي تشخيص سيستم(
  .جديد قابل اعتماد خواهند بود هاي مدله براي تشخيص دست آمد بهي ها )سيستم(

 گيري با توافق بالارأي  نتايج ارزيابي الگوريتم تشخيص نويز
 بنـدي  صـحت دسـته   ةنتيج ـ .شود مي مشاهده 3بند در جدول  صحت انتخاب پنج الگوريتم دسته

كه نويزهاي كلاس درون است از ديتاستي بهتر با توافق سطح بالاتر  گيري رأيكمك رويكرد  به
 2در شـكل  . نداكثريـت تشـخيص داده شـده و حـذف شـد     رأي  با گيري رأيآن، توسط رويكرد 

ي تشخيص ها صحت الگوريتم كهشود  بند تركيبي مشاهده مي ي دستهها الگوريتم ةمقايسدياگرام 
درصـد بـا الگـوريتم پيشـنهادي      98صحت  ،در بهترين حالت. نويز مورد ارزيابي قرار گرفته است

  . ه استدست آمد بهگيري با توافق سطح بالا  يأر

  بالا سطع با توافق گيري يأر الگوريتم بند تهدس پنج صحت ارزيابي نتايج. 3 جدول
SVM 

Random 
forest 

Decision 
tree 

Naïve 
Bayes KNN  name 

935  65%  79% 68%  75%  Colon 

83%  64%  72%  66%  71% Colon noisy  

98%  70% 87%  72%  85%  Colon noise removed 
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كثريـت، از  
بـاقي  ي ـا 

بـا توافـق   
ديتاسـت   
درخـت  ة ـ

ي هـا  ونـه  
مقـدار  . ند

گيـري   ميم  
ه ـت آمـد  

صـحت   ز 
ف از معيـار   
اف معيـار    

ن ديتاست 

ــــــــــــــ

اكثرأي  بـا  يري
هـ ت كـه نمونـه  

ب گيـري  رأي رد
بنـدي  ار دسـته

 ـ  ك  ةالگـوريتم پاي
عد از حـذف نمو

شون مي ه ذخيره
درخـت تصـمة 

دسـ بهكه صحت
بيشـتر از اسـت  
انحـراف.  اسـت 
تـر از انحـرا يين
  . ت
نآي نويزي ها ه

ـــــــــــــــ

  بند ي دسته

گي رأيفق بالا و 
بدين صورت. يم
رويكرن توسط آ

و انحـراف معيـا
كمـك بـه ـالا را

مانده بع ي باقيها
 ديتاست جداگانه

 ـ   ة الگـوريتم پاي
شان داده است ك

هدسـت آمـد   بـه
هدست آمد بهت

پاي ،نيز هست آمد
ت توليد شده است

نمونه ،تر باشد ين

ــــــ 1397ار

هاي يابي الگوريتم

با تواف گيري رأي
كني مي ر استفاده

ي نويزيها ونه
صحت و سپس

بـا توافـق بـ ي
ه نمونه ،خرآة حل

كثريت در ديك
كمـك  نيـز بـه

نتايج تجربي نش
بـبا توافق بالا  ي
اكثريترأي  با ي

دس به توافق بالا
اكثريترأي  با ي

راف از معيار پايين

بها، 1 شمارة ،10

ارزي .2 شكل

ر رويكردكرد دو
و انحراف معيار ي

 از تشخيص نمو
.شود مي  ذخيره
گيـري رأي يكـرد

در مرح. كنيم مي
اكرأي  با گيري 

ي اين ديتاست
،4جه به جدول

گيري رأي طرح
گيري رأي طرح

با گيري رأي رد
گيري رأي طرح

هرچه مقدار انحر
.  

0دورة  ،ی اطلاعات

ارزيابي عملكة حل
بندي صحت دسته

تاست كلون بعد
يك ديتاست ن
روي از طريـق ه د
م گيري اندازهي

رأيمك روش
نحراف معيار براي

با توج. شود مي 
كمك ستي كه به
كمك ست كه به

رويكركمك  ه به
كمك كه بهست

 ذكر است كه ه
.شده است بندي

ناوری د 

در مرح
دو معيار ص
مانده از ديت

عنوان بهبالا 
دست آمد به

گيري تصميم
كم نويزي به

صحت و انح
گيري اندازه

براي ديتاس
ديتاستي اس
ديتاستي كه

اسديتاستي 
شايان
بن بهتر دسته
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  گيري با توافق بالا  رأيلگوريتم با صحت ارزيابي ا .4 جدول

  انحراف معيار  صحت  روش

  12/0  %85  .آيد مي دست بهبا توافق بالا  گيري رأيكمك طرح  هديتاستي كه ب
  16/0  %81  .يدآ دست مي بهاكثريت رأي  با گيري رأيكمك طرح  هديتاستي كه ب

  )كرون و كوليت(تفكيك دو نوع بيماري التهاب روده  بيني پيش ةارزيابي نتيج
 ،شـود  بندهاي آماري استفاده مي مانند كاربردهاي پزشكي، وقتي از طبقه تشخيص در كاربردهاي

زيـادي كـه بـين     ةاز احتمـالات اولي ـ  مشكلاين . آيد وجود مي ها به نامتوازن شدن كلاس مشكل
اولايي، يعقوبي و ( شود بندي مي يي ضعيف طبقهكارا و موجب گيرد نشئت ميها وجود دارد  كلاس

 ،هسـتند  1خاصـي كـه بـر اسـاس مـاتريس تلفيـق      هاي  آزموناز دليل همين  هب ).2016يعقوبي، 
ي عامـل  هـا  ارزيابي نمودار مشخصـه  ، آزمونخاص هاي انواع اين آزمونيكي از  .شود استفاده مي

بـراي   .كنـد  معيارهاي خـاص اسـتفاده مـي   درستي تشخيص از  ميزانكه براي بيان  است گيرنده
 اسـتفاده  اسـت  ROCكه همان سـطح زيرمنحنـي   AUCپارامتر از بندي  طبقه ميزانگيري  اندازه
 از. دهـد  هاي مختلف ارائه مـي  كننده بندي طبقه ةيك عدد اسكالر براي مقايس اين پارامتر. شود مي
در نظـر گرفتـه    1تـا   ين صـفر مقدار آن عددي ب ،قسمتي از يك مربع واحد است AUCكه  آنجا
 5/0 كمتـر از آن  AUCمقـدار   ،صـورت تصـادفي انجـام شـود     بندي بـه  زماني كه طبقه .شود مي
را نشـان  بنـدي   عملكـرد بهتـر طبقـه    ،تر باشـد  نزديك 1به چه  هر AUC مقدار .آيد دست مي به
. شـود  نمـايش داده مـي   0 با كد بيماري كرونو  1با كد  بيماري كوليتدر اين پژوهش  .دهد مي
تفكيـك دو  در تحليـل   گيري توافق سطح بـالا  يأبندي تركيبي با ر دسته ارزيابي تئوري منظور به

استفاده شده است و روش از نظر صحت و اعتبار نتايج  ROC از منحني ،نوع بيماري التهاب روده
  :بيان كرد زير رتصو به توان مي نتايج را. شود مشخص مي  ROCه از طريق نموداردست آمد به

TP : آزموناستفاده از نتايج  بيماران با در )كوليت يا كرون( نوع التهاب رودهتشخيص درست.  
FP :آزموننتايج  استفاده از بيماران با در )كوليت يا كرون( نوع التهاب روده تشخيص غلط.  
TN : اسـتفاده از  بيمـاران بـا   در )كوليت يا كـرون ( التهاب روده بيماري فقدانتشخيص درست 

  .آزموننتايج 
FN :نتـايج   اسـتفاده از  بيماران بـا  در )كوليت يا كرون( التهاب روده فقدان اشتباههاي  تشخيص
   .آزمون
N :كل بيماران  تعداد  

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Confujen 
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  :در اين صورت داريم. كنيمارائه  صورت كسر نيز هب مي توانيم نتايج را ما
+  )1رابطة  = 1 

 همچنـين  مـي دهـد،   بـه مـا   را) هاي غلـط منفـي   تشخيص( FNكسر  FNF، ديگر بيان  هب
 ـ .حساب كنيم) هاي درست مثبت تشخيص( TP صورت كسر به را TPFتوانيم  مي مشـابه   طـور  هب
 اضافه بالا به موارد) هاي درست منفي تشخيص( TNوكسر ) هاي غلط مثبت تشخيص( FP كسر
تشـخيص داده   FP يا TN بايد يا) مثال ما در( ندارند كوليت يا كرون بيماراني كه واقعاً. شوند مي

   .شوند
ه با اسـتفاده از كدنويسـي انجـام گرفت ـ    MATLAB در محيط را كه نمودار مد نظر 3شكل 

 دسـت  به ،دقت مدل است ةدهند نشانكه  AUC در نهايت سطح زيرمنحني .دهد است، نشان مي
در ايـن  . ه بيشـتر اسـت  دسـت آمـد   بهدقت مدل  ،هرچه سطح زيرمنحني بيشتر باشد. آمد خواهد

 98 گيري با توافق سطح بالا بـا صـحت   يأبند تركيبي ر دستهنمودار مد نظر براي روش پژوهش 
  .درصد محاسبه شده است

  

  
   ROCنمودار تحليل. 3شكل 

 :اند از مفاهيمي كه در محورهاي نمودار وجود دارد، عبارت
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 Sensitivity بيمـاران  آزمايش مد نظر ما توانسته است  چقدركه عبارت است از اين حساسيت يا
حساسيت تعداد بيماران درست به بيان ديگر . است TP/P؛ يعني انتخاب كند را )كوليت يا كرون(

 را هسـتند  كوليـت يـا كـرون   به  مبتلا به نسبت كل بيماراني كه واقعاً آزمونانتخاب شده توسط 
  .دهد مي نشان

Specificity :كوليـت يـا كـرون   براي انتخاب درست بيماراني كـه   آزمايشتوانايي  عبارتست از 
  .دارند

طور كـه   همان. شده است از اين پارامتر استفادهالگوريتم پيشنهادي براي ارزيابي  3 شكلدر 
الگـوريتم  دست آمده نشان از عملكرد بهتـر   نتايج به. است AUC=  84/0 شود مقدار مي مشاهده

  .است با توافق بالا گيري رأي

  گيري نتيجه
در ايـن پـژوهش از قابليـت سيسـتم      ،هـا  پارامترهاي مختلف در تشـخيص بيمـاري   تأثيردليل  هب
ه از دسـت آمـد   بـه ي بدون نويز ها با استفاده از داده بيني پيشبراي گيري با توافق سطح بالا  يأر

بـا توافـق    گيـري  رأي مدلدر . دشارزيابي و تشخيص نويز استفاده  منظور بهكاوي  هاي داده روش
 نمونه بيمـار  100شده از  آوري جمعي ها داده روي آموزش عمل تخمين ةسطح بالا با يك پروس

 گيري رأيكمك رويكرد  تشخيص و حذف نويز كلاس به. التهاب روده انجام گرفته است مبتلا به
 ـقبل از تشخيص نـويز و بعـد از    آمدةدست  بهنتايج بهتري با توجه به خطاي  ،بالا يبا آرا  ةمرحل
بهترين نتايج را در سه ) گيري با توافق سطح بالا يأر(است و در نهايت مدل پيشنهادي  دادهدوم 

ه است و طبق ريسك دست آمد بههاي ذكر شده  ي بدون نويز با الگوريتمها روش با توجه به داده
يـادي  ي مورد استفاده در اين پژوهش كمك زها بالاي خطا در تشخيص اين دو بيماري الگوريتم

   . اند كردهبه تشخيص و تفكيك دو نوع بيماري 

  پيشنهادها
مدل سيستم فازي نـوع دوم يـا سيسـتم فـازي      ،عملكرد بهتر روشبراي اين پژوهش و  ةدر ادام

 هـا اطمينان كلاس ةدرجدر نظر گرفتن بندي با  بيني كلاس ارزيابي و پيش برايمدل ايشوبوشي 
تر عدم قطعيت و ابهام در تشخيص دو نوع بيمـاري التهـاب    مديريت دقيق برايدر روش آنلاين 

 يبـا آرا  گيـري  رأي رويكـرد اسـتفاده از طـرح   نين همچ .شودپيشنهاد مي )كوليت و كرون(روده 
ي نويزي براي خلق ديتاسـت سـالم   ها بالاي ناهمگون براي تشخيص نويز كلاس و حذف نمونه
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ينـده پيشـنهاد   آكارهـاي   عنـوان  به بررسي شده است را و لاوراكتوسط اسلوبان اي  هكه در مقال
  .كنيم مي
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گيري با توافق سطح بالا  يأبندي تركيبي ر هاي دسته كارگيري تكنيك  به
   براي تفكيك بيماري التهاب روده

   2، راحيل حسيني1نيره زاغري

پشـتيباني از  بـراي  هاي هوشـمند   دليل پيچيدگي تصميمات پزشكي، كاربرد سيستم به :چكيده
در اين پژوهش از قابليت پنج الگوريتم مختلف ماشين بـردار   .اين تصميمات افزايش يافته است

بنـد   يك دسته، جنگل تصادفي و ترين همسايه نزديك، گيري، نايو بيزين درخت تصميم، پشتيبان
بـا   گيـري  رأي بند، از رويكـرد  آراي اين دستهة آوردن نتيج دست بهبراي  شده كه تركيبي ساخته

بـا توجـه بـه اهميـت درگيـري      . شـود  مي بيني استفاده ارزيابي و پيشمنظور  بهتوافق سطح بالا 
بنـد   ه، دسـته دست آمـد  بهنتايج مقايسة در ارزيابي و  التهاب روده، بدن نسبت به بيماري ياعضا

درصـد  بـه  ) كـرون و كوليـت  (تفكيك دو نوع بيمـاري التهـاب روده    شده براي تركيبي پيشنهاد
 هـاي  ها بـا توجـه بـه آزمـايش     روش ةمقايس پژوهش و ةنتيج. صحت بالاتري دست يافته است
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  مقدمه
تشـخيص بيمـاري    .يابـد  افـزايش مـي  تشخيص و درمان بيماري روز به روز ة هزين ،در دنياي امروز

تحت عنـوان   ها كه سالاي  هگون به ؛بسيار پيچيده است ،التهاب روده كه دو نوع كوليت و كرون دارد
 بعد از مدتي پي به تشخيص اشـتباه خـود  اما  ،كنند مي تجويزبيماري كرون داروهاي اين بيماري را 

 ،شـود  مـي  زياد خريد داروة نه تنها موجب هزينمسئله اين . دهند مي برند و داروهاي بيمار را تغيير مي
تـوان   كمـك روش تشـخيص نـويز كـلاس مـي      بـه . اندازد مي خيرأبلكه بهبودي بيماري را نيز به ت

نـويز كـلاس يـا نـويز      .كـرد ن را حـذف  آو  هداد نويزهاي موجود درون ديتاست بيمار را تشـخيص 
ي هـا  رويكـرد ة دهد كه تشخيص پزشك از بيماري يك نمونـه بـا نتيج ـ   مي برچسب در صورتي رخ

اسـتفاده از تشـخيص نـويز برچسـب در مقـالات مختلفـي بـراي        . متفاوت باشد گيري رأيمختلف 
 اولسـروز  كوليت و كرون بيماري دو ).2017 ،همكاران و احمد(ت تشخيص بيماري استفاده شده اس

 باكتريـايي  يهـا  عفونت با معمولاً اولسروز كوليت و كرون. هستند بزرگ ةرود التهابي يها بيماري از
 تحريـك  را بـزرگ  ةرود و شوند مي تشديد يا شروع خاصي داروي مصرف اثر بر و گاهي ويروسي يا

 واكـنش  اولسـروز،  كوليـت  و كـرون  يها بيماري به مبتلايان در .شوند كرده و موجب التهاب آن مي
. كنـد  مـي  ايجـاد  مـزمن  اسـهال  و درد و است شديد بيماري ةكنند تحريك عوامل مقابل در التهابي
 صـحنه،  از محـرك  عوامـل حـذف   از پس حتي بنابراين ؛ندارد وجود هم پاياني نقطة اين، بر علاوه
 ترشـح  و جـذب  رونـد  و دائـم آسـيب ديـده   طور  به روده جدار نتيجه در و دارد ادامه همچنان التهاب
 درگيـر  را كوچـك  ةرود هـم  و بـزرگ  رودة هـم  كرون بيماري. زند مي هم بر را روده توسط مايعات

 تواننـد  مـي  بيمـاري  دو هـر . سازد مي درگير را بزرگ ةرود فقط اولسروز كوليت كه حالي در كند، مي
 اخـتلال  دو ايـن  اغلـب . شـوند  مـزمن  اسـهال  بـروز  موجب نتيجه در و را ملتهب كرده بزرگ رودة
 هـا آن تشخيص براي بايد از اين رو،. شوند مي داده تشخيص يكديگر از پزشكي هاي آزمايش ةوسيل به

 درسـت  تشـخيص  و متخصـص  پزشـك  به مراجعه بنابراين. شود انجام يدقيق و كامل يها بررسي
 ةرود سـندرم  و كرون بيماري مئعلا. ، اهميت شايان توجهي داردمزمن اسهال با مرتبط يها بيماري
 چهـره  بـه  را بيمـاري  ايـن  ماسك كرون، كه گويند مي دليل همين به شبيه يكديگرند؛ پذير تحريك

 حـين  همچنـين  و باشـد  شـديدتر  اولسـروز  كوليت و كرون به مبتلايان درد است ممكناما . زند مي
  . كنند خونريزي مدفوع

 هـر  توانـد  مي كرون بيماري. است مهم بسيار روده كوليت و كرون بيماري بين تفاوت تشخيص
 .گـذارد  اثر مي روده بر تنها روده كوليت بيماري اما دهد، قرار تأثير تحت را گوارش دستگاه از بخشي

 كـه  حـالي  در دهـد،  قـرار  تأثير تحت را روده ةديوار يها لايه تمام تواند مي كرون بيماري همچنين،
 رودة انتهايي قسمت بر بيشتر كرون بيماري .است گذارتأثير روده غشاي بر تنها روده كوليت بيماري
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 از ،گـوارش  دسـتگاه  از قسـمتي  هر تواند مي اما ،گذارد اثر مي روده ابتدايي قسمت و) ايلئوم( كوچك
   .شود مي بزرگ ةرود به محدود روده كوليت. دهد قرار تأثير تحت را مقعد تا گرفته دهان

تا حدي ، كمك متدهاي محاسبات نرم واداشت كه بتوانيم بهاين مشكل ما را به اين فكر 
گيري با آراي  كمك رويكرد رأي در اين پژوهش ابتدا به. صحت تشخيص بيماري را بالا ببريم

در گام اول . شوند مياز ديتاست حذف  شده وهايي كه نويز كلاس دارند شناسايي  بالا، نمونه
سال مبتلا به  10 تا 5افرادي كه بيش از  از نمونه 100 باليني و كولونوسكوپي هاي نتايج آزمايش

در تشخيص اين بيماري در نظر گرفتيم  مؤثرويژگي  19 با را همراه اند هبيماري التهاب روده بود
  .است) كرون يا كوليت(بيماري  كدام نوع تا بتوانيم معين كنيم هر نمونه دچار

عدم قطعيـت در تفكيـك دو نـوع بيمـاري      اين پژوهش، مديريتة از آنجا كه قصد ما از ارائ 
 ي نـويزي هـا  نمونـه  ،تركيبـي  بنـدي  كمـك يـك رويكـرد دسـته     بـه بايد التهاب روده است، ابتدا 

 ةنتيج ـ ،دچار مشـكل شـده يـا بـه بيـان ديگـر       آنهايي كه پزشك در تشخيص بيماري ها نمونه(
پيـدا   را) تركيبي با تشخيص پزشك براي آن نمونه متفاوت اسـت  بندي كمك دسته به گيري رأي

  .كنيم بدون نويز ايجاد توانيم يك ديتاست تقريباً مي بدين ترتيب. كنيم كرده و حذف
 رويكرداكثريت و رأي  با گيري رأي رويكردكمك  تركيبي به بندي استفاده از اين روش دسته 
گفتنـي اسـت اسـلوبان و لاوراك     استفاده شده است،بسياري با توافق عام در مقالات  گيري رأي

اكثريت و همچنـين محـدوديت   رأي  با گيري رأيضعف رويكرد  اي در خصوص مقالهدر ) 2015(
داده تشـخيص   يدرسـت  بـه  هـا  شود كه نويز مي ين ضعف باعثا. اند كردهرويكرد توافق عام بحث 

توانايي اين نكته اشاره شده است كه  توافق عام نيز به رويكردي ها همچنين از محدوديت .نشوند
 گيري رأياز الگوريتم  ،اين مشكلبراي حل بنابراين . نداردي نويزي را ها خيلي از نمونهتشخيص 

 ما اين است كه الگوريتم يادگيري با توافق سطح بالا نسـبت ة فرضي. با توافق بالا استفاده كرديم
و ارزيابي صـحت   بندي دسته ،گام دوم. داردصحت بيشتري  ،اكثريترأي  الگوريتم يادگيري با به

توافـق   گيري رأيكمك رويكرد  قبل بهة در مرحلنويزهاي آن روي ديتاستي است كه  بندي خوشه
   .ه استحذف شد و شناسايي سطح بالا

ماشـين بـردار پشـتيبان،     يهـا  كمك پنج الگوريتم مختلف ناهمگن به نـام  بهدر اين پژوهش 
 بنـد تركيبـي   يك دسـته  ،جنگل تصادفي و ترين همسايه گيري، نايو بيزين، نزديك درخت تصميم
بـالا   يبـا آرا  گيـري  رأي رويكـرد از  ،بند آراي اين دستهة وردن نتيجآ دست بهو براي  ساخته شده

اكثريت در اين رأي  با گيري رأي رويكرد وبالا  يبا آرا گيري رأي رويكردتفاوت . شود مي استفاده
سه الگوريتم از پـنج الگـوريتم موجـود     دست كماكثريت بايد رأي  با گيري رأياست كه در طرح 
شـناخته   گيـري  رأيجـواب   عنوان بهد تا نداشته باش جواب يكساني نوع بيمارية براي تعيين دست
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 اكثريـت باعـث  رأي  بـا  گيري رأي رويكرد ،اين خصوص در با توجه به تحقيقات انجام شده .شود
نويزي شناخته شـده و در نتيجـه از   ة نمون عنوان بهي سالم به اشتباه ها شود كه خيلي از نمونه مي

بـه حـذف شـدن     شده در اين پژوهش پيشنهاد گيري رأيطرح  رويكردولي  .ديتاست حذف شوند
هادي ما كه پيشن رويكردآرا در ة براي گرفتن نتيج. شود ميمنجر  ي سالمها تعداد كمتري از نمونه

چهار الگوريتم از پنج الگوريتم موجود يـك جـواب   دست كم بايد  ،بالا نام دارد يبا آرا گيري رأي
 رويكـرد ايـن   گيـري  رأية مد نظر بدهند تا بتوان آن را نتيجة بيماري نمونة يكسان در مورد دست

  .دانست

  پژوهش ةپيشين
نـي بـر   تي تعيـين اخـتلال مب  ها چندگانه در روش گيري رأية از ايد )2014( ليو  ، يوان، ماگوان

ي هـا  توان بـا انـواع ديگـري از روش    مي نظر تئوري، اين مورد را از. نديادگيري كلي استفاده كرد
بـين  ة رابط ـ )2015( اسلوبان و لاوراك). 2017، همكاران و احمد( كار برد هشناسايي اختلال نيز ب

 گيري رأيي تجربي، طرح ها در تحليل را ز دستهتركيبي و عملكرد تشخيص نوي بندي تنوع دسته
 و ، كامـار، خـان  بشيرو  )2011(وز اگي. بررسي كردنداكثريت رأي  با گيري رأيتوافق عام و طرح 

 بندي صحت بالا در دسته مراتبي اكثريت سلسلهرأي را براي  چارچوب تركيبييك  )2016( ناسيم
مانند . بررسي كردندبند كننده  ي دستهها روش باي پزشكي ها بيماري در تمام دادگان بيني پيشو 

 ـها الگوريتم  ـ ة بندكننـد  كـه درون دسـته  اي  هي پاي اكثريـت  رأي  بـا  گيـري  رأية تركيبـي چندلاي
تواند صـحت بـالايي    مي كار برده شده است، فقط روي يك يا دو دادگان بيماري مراتبي به سلسله

ي ديگر ها دادگان بندي دسته و بيني پيشدرحالي كه براي  ؛داشته باشد بيني پيشو  بندي در دسته
 هـاي  چند لايه ايـن اسـت كـه پيچيـدگي     گيري رأيي روش ها از محدوديت. صحت پاييني دارد

گـوان و همكـارانش    .)2006، سـوري  و جاسجيت كاناتال، ،اراكاي( محاسباتي و زماني بالايي دارد
 عنـوان  بـه كه كردند كننده را خلق  بندي يادگيري دستهي ها الگوريتم ،براي تشخيص نويز كلاس

، ، لاندارسونپتام .)1926 ،وادلامديو  راو پوتومتو، كالادهار،( شود مي كار گرفته ي نويز بهها فيلتر
را كاوي انجمني  ي دادهها روش ،بزرگة مداخله و ارتباط سرطان رودة در زمين )2014( شيئ و ژو

غيرچسـبنده  و ي چسـبنده  هـا  بيشتر روي تفاوت بـين گـروه  ة مطالع منظور بهكه  شناسايي كردند
 بالكـان  و الانكاتـال،  . متغيـر را پيشـنهاد دادنـد   چهـار  منطقـي   يها رگرسيون. شوند مياستفاده 

ه ب توانستند يك فيلتر ورود تشخيص نويز با استفاده از الگوريتم نايوبيز همراه باة در زمين )2011(
بـراي شناسـايي و حـذف     تركيبييادگيري از  )2014( گوان و همكارانش .دست يابند هاييهبودب

چندگانـه در   گيـري  رأية از ايد مقالهدر اين  .كردند گذاري نادرست استفاده برچسبيي با ها نمونه
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 نظر تئـوري، ايـن مـورد را    از. است شده بني بر يادگيري كلي استفادهي تعيين اختلال مها روش
 )2017(ش همكـاران  احمد و .كار برد هي شناسايي اختلال نيز بها از روش توان با انواع ديگري مي

عصـبي مـدل    ةبنـد فـازي شـبك    تركيب مدل فازي عصبي و طبقه ،تشخيص بيماري كرون براي
منظـور   بـه  آگيـوز . نـد كـردن در نظـر گرفت   بنـدي  عد براي دسـته فرايند كاهش ب عنوان به را فازي

خراج ويژگــي عصــبي اســتنتاجي تطبيقــي بــراي اســتسيســتم فــازي  ،تشــخيص بيمــاري قلبــي
و آنتروپـي هـر يـك از    ي زير شاخه ها از تبديل موجك گسسته به باند ،هاي صداي قلب سيگنال

تا ابعـاد   نمود محاسبهآن را نتروپي شانون آكمك الگوريتم  به استفاده كرد و ي باندها زيرمجموعه
  ).2016، كوپارو  جيسون( بردارهاي ويژگي را كاهش دهد

كردن  بندي براي طبقه بندي سه استراتژي دستهة بيماري چشم از مقايس بندي دسته ةدر زمين 
ختلـف از  در ايـن مقالـه از سـه نـوع م    ة پروتكل ارائـه شـد  . نوع ديتاست چشم استفاده كرد چهار
بنـد   بند فـازي و دسـته   ة عصبي مصنوعي، دستهشبك :اند از تشكيل شده است كه عبارت ندب طبقه
بـه ايـن    شـده و در مراحـل بعـد    ي خـام اسـتخراج  هـا  از ايـن عكـس   ها ويژگي. عصبي ـ   فازي

  ).2014تامپسون و همكاران ( شوند مي بند داده ي دستهها الگوريتم
ضـرورت تشـخيص    منظـور  بهتحقيقاتي  ة بيماري التهاب روده،موسوتو و همكارانش در زمين

 بنـدي  بـراي طبقـه  ) ML(يـادگيري ماشـين    كمك بهاين مطالعه  .دادندسريع بيماري انجام داده 
سـه  در تحقيق . كند مي كودك مبتلا استفاده 287شناسي  ي آندوسكوپي و بافتها بيماري از داده
ي اندوسـكوپي تنهـا،   هـا  بـا اسـتفاده از داده   MLمـدل تحـت نظـارت     )2006( گرتچن، پورسل

 9/76درصـد،   71 بنـدي  دقت طبقه هشناسي ب بافت/ ي تركيبي آندوسكوپي ها شناسي و داده بافت
بيمـار   48(مدل تركيبي مطلوب روي يك گروه آماري مستقل . درصد دست يافتند 7/82درصد و 

درصـد بيمـاران را دقيـق     3/83و  شـد آزمـايش   )مبتلا بـه التهـاب روده از كلينيـك سـاتمپتون    
شناسـي   سكوپي و بافـت ي آندوها سازي رياضي داده اين مطالعه با استفاده از مدل. كرد بندي طبقه

بـا   MLدر مجموع، اين مقالـه يـك طـرح بـراي اسـتفاده از      . كند مي به صحت تشخيص كمك
 )2014، لي يان، گوان،( دهد مي ي باليني ارائهها داده

و ه در هـر روش  دسـت آمـد   بـه صـحت   ةدرج با در نظر گرفتنمطالعات پيشين ، 1در جدول 
بـا توجـه بـه     در اين جدول مطالعات پيشـين . شده استبندي  متدهاي ارزيابي در هر مقاله دسته

   .اند كار برده شده بررسي شده هاي متفاوت به و روشنتايج ارزيابي  ،تعريف اهداف
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 مطالعات پيشين ةمقايس. 1جدول 

  پديدآورنده  اهداف  روش  پارامترهاي ارزيابي نتايج و

بــه صــحت  يافتــه   روش توســعه
 دست يافت 33/98 بندي دسته

حمايــــــت از سيســــــتم
گيري پزشكي بـراي   تصميم
 يهــا ســيگنال بنــدي دســته

 سيستم فازي

 )2011(آگيوز  تشخيص بيماري قلبي

بندهاي پيشنهاد شـده در ايـن    طبقه
توانند با صـحت بيشـتر از    مي مقاله

ــناخته را  85 ــوير ناشـ ــد تصـ درصـ
 كنند بندي طبقه

ــبك ــازي و  ةش ــبي و ف  عص
 .عصبي ـ فازي

 بيماري چشم بندي دسته
اچاريا و همكاران 

)2006( 

دهي رأي  سيستمتر از را دقيق نويز
  كند ميشناسايي يك باره 

Mf & cf =38 & 24 

4 &89 

ــري رأي ــراي  گي ــه ب چندگان
 نويزشناسايي 

ــادگيري  ــييـ ــراي  تركيبـ بـ
يي هـا  شناسايي و حذف نمونه

 گذاري نادرست برچسببا 

گوان و همكاران 
)2014( 

در  توافـق عـام   گيري رأيالگوريتم 
پيدا كردن نويز دقت بسـيار زيـادي   

شــود خيلــي از  مــي دارد كــه باعــث
يعني  ؛را نتواند تشخيص دهد ها نويز

تشخيص صحيح نويز پـايين  ميزان 
  )درصد 56(است 

recall =56% &precision  

توافق عام و  گيري رأيطرح 
رأي  بــا گيــري رأيطــرح 
 اكثريت

 بنـدي  بين تنـوع دسـته  ة رابط
تركيبي و عملكـرد تشـخيص   

 نويز دسته

اسلوبان و لاوراك 
)2015( 

مراتبـي صـحت    اكثريت سلسلهرأي 
 بينـي  پـيش و  بنـدي  بالايي در دسته

ي پزشكي ها بيماري در تمام دادگان
 دهد مي به ما

 مراتبي ي اكثريت سلسلهأر
ي حمايت از ها سيستم
 گيري پزشكي تصميم

بشير، قمر، 
 حسنخان و نسيم

)2016( 

ب را ة الــف و دادة دادوي توانســت 
يي كـه  هـا  داده عنـوان  بهبه درستي 
ــد هگــذاري اشــتباه شــد برچســب  ،ان

 تشخيص دهد

ــگ ــترأي  فيلترينـ  ،اكثريـ
 فيلترينــگ توافــق عــام و  

 اكثريترأي  فيلترينگ
 تشخيص نويز كلاس

گوان و همكاران 
)2013( 

و  Navie Bayesيهــا الگــوريتم
Part   ــزان صــحت ــا مي و  22/97ب

ــوريتم ــاي  الگ و  Simple Cartه
ZeroR  50با ميزان صحت حداقل 

ــت  ــد توانس ــد هدرص ــه ان ــا نمون ي ه
  .كنند بندي را دستهآزمايشي 

ــادفي،  ــل تص ــت  جنگ درخ
AD، لجستيك  

ــاري در  ــادگيري آم عناصــر ي
 دادگان بيماري التهاب روده

كالادهار، پوتوموتو 
 )2015(و همكاران 
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  1 ادامة جدول
 پديدآورنده اهداف روش  پارامترهاي ارزيابي نتايج و

تجزيــه و تحليــل رگرســيون ســري 
نفـر   7از نفـر   3زماني نشان داد كـه  

كننده فعـل و انفعـالات مـواد     شركت
ــيك را   ــده و كلاس ــذايي غيرپيچي غ

فعـل و انفعـالات   ايـن   .نشان دادنـد 
شـامل   ،سـاده يـا اثـر متقابـل سـاده     

ــا     ــده ب ــناخته ش ــذايي ش ــاط غ ارتب
 .غذاهايي كه دير هضم هستند

 كاوي داده
كه بين رژيم و اي  هرابط

 بيماري كرون است
كوپر و پورسل 

)2013( 

بايد به بيماران توصيه كنند كه نبـود  
علائم يا كوليت ارزش غربـالگري را  

  .برد سؤال نميزير 
  انجمني كاوي داده

  لجستيك رگرسيون
ــاط ــرطان رودارتبـ ةسـ

ي هـا  بزرگ با امريكـايي 
  قديمي

تامسون و 
  )2006(همكاران 

هـــاي كـــلاس  چنانچـــه برچســـب
واحدهاي نويزي شناخته شده درست 

ي هـا  كننـده  بيني پيشكاركرد باشند، 
خطا با اسـتفاده از الگـوريتم نـايوبيز    
همراه با يك فيلتر ورود تعداد، بهبود 

  .كنند مي پيدا

همراه با از الگوريتم نايوبيز 
  يك فيلتر ورود تعداد

ــويز كــلاس و حضــور ن
ــي در   ــويز ويژگـــ نـــ

گيـري   ي اندازهها دادگان
منفي كه  تأثيرافزار و  نرم

ــر عملكــرد دســته ــد  ب بن
ــده ــا كنن ــر ه ــي ب ي مبن

  يادگيري ماشين دارند

كاتال و الان 
)2014(  

در اين مقاله روشي پژوهشـي بـراي   
نظركاوي در زبان فارسي ارائه شـده  
ــه     ــت نامــ ــه از لغــ ــت كــ اســ

sentiwordnet  و الگوريتمSVM 
  .كند مي استفاده

بند ماشين  استفاده از طبقه
  بردار پشتيبان

روش نظارتي براي  ةارائ
ــان  ــاوي در زبــ نظركــ
ــتفاده از    ــا اس ــي ب فارس

ــت ــوريتم   لغ ــه و الگ نام
SVM 

مرداني و علي 
  )1394(همكاران 

در اين مقاله يـك سـاختار جديـد بـا     
ي پيچيده عصـبي  ها تركيبي از شبكه

ي پراكندگي بـراي هـر   ها و ماتريس
 ها چه بهتر تشخيص ساختار پروتئين

  ارائه شده است 

عصبي و شبكة استفاده از 
  ي پراكندگيها ماتريس

يك ساختار پروتئين  ةارائ
ــر پايـ ـ ــبكه ةب ــا ش ي ه

  ناليز كاهشيآپيچيده و 
اوليايي و 

  )2016(همكاران 

  شناسي پژوهش روش
، هنـوز  هـا  گرفته در امر تشخيص پزشـكي بيمـاري   هاي صورت رغم پيشرفت در دنياي امروز علي

 در مراحل اوليـه   تنها شود، نه ميبندي  دستهبيماري التهاب روده كه به دو بيماري كوليت و كرون 
اين مشـكل مـا را بـه    . شود تشخيص داده نمي نيز بعدتا چندين سال  قابل تشخيص نيست، بلكه

تا حدي صحت تشخيص بيماري را ، اين فكر واداشت كه بتوانيم به كمك متدهاي محاسبات نرم
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كه بيش از  از افرادي نمونه 100 باليني و كولونوسكوپي هاي در گام اول نتايج آزمايش. بالا ببريم
در تشـخيص ايـن    مؤثرويژگي  19 با را همراه اند هسال مبتلا به بيماري التهاب روده بود 10ا ت 5

از آنجـا كـه   . بيماري در نظر گرفتيم تا معين كنيم هر نمونه دچار بيماري كرون است يـا كوليـت  
اين پژوهش، مديريت عدم قطعيت در تفكيك دو نوع بيمـاري التهـاب روده اسـت،    ة از ارائ هدف
يي كـه پزشـك در   هـا  نمونه(ي نويزي ها نمونه ،تركيبي بندي دسته رويكردكمك يك  ابتدا بهبايد 

بـه كمـك    گيـري  رأينتيجـه   ،يا به بيان ديگر )شده استمواجه مشكل با  آنهاتشخيص بيماري 
. كنـيم  پيدا كرده و حـذف  را تركيبي با تشخيص پزشك براي آن نمونه متفاوت است بندي دسته

تركيبي  بندي استفاده از اين روش دسته. شود مي بدون نويز ايجاد ديتاست تقريباًيك  بدين ترتيب
با توافق عام را در مقالات مختلف  گيري رأي رويكرداكثريت و رأي  با گيري رأي رويكردكمك  به
ضـعف رويكـرد    در تحقيـق خـود، بـه    )2015( امـا اسـلوبان و لاوراك  ارها مشاهده شده اسـت،  ب

همـين ضـعف   . اند اشاره كردهاكثريت و همچنين محدوديت رويكرد توافق عام رأي  با گيري رأي
براي تشخيص نـويز از  در اين پژوهش، . نويزها به درستي تشخيص داده نشوندشود كه  مي باعث

 ،بعد از حذف نـويز  .شده استبندي از الگوريتم جنگل تصادفي استفاده  پنج الگوريتم و براي دسته
. بندي تركيبي روي تشخيص نويز اعمال شده است دسته .يمبندي كرد دستهديتاست بدون نويز را 

ي سـالم توسـط الگـوريتم جنگـل     هـا  بندي كرده و صحت نمونـه  ي سالم را دستهها نمونه سپس
   .گيري شده است اندازه بند تصادفي صحت دسته

قادر بـه تشـخيص   توافق عام به اين نكته اشاره شده است كه  رويكردي ها محدوديت دربارة
بـا توافـق    گيري رأياين مشكل از الگوريتم  براي رفعبنابراين . نيستي نويزي ها خيلي از نمونه

ما اين است كه الگوريتم يادگيري با توافق سطح بالا صحت بـالاتري  ة فرضي. بالا استفاده كرديم
زيـابي صـحت   و ار بنـدي  دسـته  ،گـام دوم . اكثريـت دارد رأي  به نسـبت الگـوريتم يـادگيري بـا    

توافـق سـطح بـالا     گيري رأيكمك رويكرد  قبل بهة روي ديتاستي است كه در مرحل بندي خوشه
كمك پـنج الگـوريتم مختلـف يـك      به. اند هو از ديتاست حذف شد هنويزهايش تشخيص داده شد

با  گيري رأي رويكردبند از  آراي اين دستهة آوردن نتيج دست بهسازيم و براي  مي بند تركيبي دسته
رأي  بـا  گيـري  رأي رويكـرد بـالا بـا    يبا آرا گيري رأي رويكردتفاوت . كنيم مي بالا استفاده يآرا

از پنج الگوريتم موجود، دست كم  اكثريت بايدرأي  با گيري رأياكثريت در اين است كه در طرح 
جـواب   عنـوان  بـه نـوع بيمـاري داشـته باشـند تـا      ة براي تعيين دست يسه الگوريتم جواب يكسان

رأي  با گيري رأي رويكردبا توجه به تحقيقات انجام شده اين خصوصيت . شناخته شود گيري رأي
نويزي شناخته شده و ة نمون عنوان بهي سالم به اشتباه ها شود كه خيلي از نمونه مي اكثريت باعث

پيشنهادي ما به حذف شدن تعـداد   گيري رأيطرح  رويكردولي . در نتيجه از ديتاست حذف شوند
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پيشـنهادي مـا كـه     رويكـرد آرا در ة براي گرفتن نتيج ـ. شود ميمنجر  ي سالمها كمتري از نمونه
جـواب   چهـار الگـوريتم از پـنج الگـوريتم موجـود     دست كـم  بايد  ،بالا نام دارد يبا آرا گيري رأي

ايـن   گيـري  رأية ن را نتيج ـتـا بتـوان آ  داشته باشـند  مد نظر ة بيماري نمونة دست براي ييكسان
   .دانست رويكرد

  تعاريف اوليه 
  نويز برچسب يا همان نويز كلاس

نويز بـا قـوانيني كـه برنامـه      .كرد بندي توان آن را به درستي طبقه يك ارتباط است كه نمينويز 
 .همخـواني نـدارد   ،كنـد  مـي  در يك زبـان خـاص اسـتفاده    نوع بيماري بندي براي تعيين و دسته

رخ داده و  ياشـتباه  آنهـا كه هنگام ثبت يا تغيير  هستند ييها طور خلاصه داده ي نويزي بهها داده
بيماري نمونه با  براي نوع پزشك تشخيصنويز كلاس بدين معناست كه  .نامعتبر است هامقدار آن
ايـن كـار نـه تنهـا      .متفاوت باشد ،بالا براي همان نمونه يبا آرا گيري رأيه از دست آمد بهجواب 
 منظـور  بـه بلكه ، گيرد پاكسازي و درك داده صورت مي، نشان دادن بهبود در پيش پردازش براي

زمـاني كـه    .شـود  مـي  با كيفيـت بـالا نيـز انجـام     بيني پيش براي ها كردن داده بندي بهبود دسته
دليـل تشـخيص اشـتباه     ، بـه اسـت  »الف«متعلق به كلاس مشخص كه ي ها يي با ويژگيها داده

داده را متعلـق بـه    تركيبـي،  بندي مانند دسته بندي همان تشخيص اشتباه روش دستهالگوريتم يا 
يكي از دلايل  .كردند بندي دسته» ج« دانستند، داده را درون كلاس »ج«يك كلاس ديگر مانند 

كـه  اي  هداد يهـا  اين است كه مقادير صفت بندي ي دستهها تشخيص اشتباه كلاس توسط روش
 »ج« ي متعلـق بـه كـلاس   هـا  ي دادهها به مقادير صفت ،است »الف«در اصل متعلق به كلاس 

شود كه بـه ايـن نـوع     مي اشتباه داده زياد بندي در اين صورت احتمال كلاس. است  بسيار نزديك
مدل سيستم هايي مانند  روش ازدر اين پژوهش  .شود گفته مي نويز برچسب ،بندي اشتباه در دسته

تـرين   نزديـك  K از قبيـل  هـايي  بنـدي  دسـته  عصبي راف وة شبكتيوري راف و  ،عصبيـ   فازي
اسـتفاده   5گيـري  و درخت تصميم 4، نايو بيزين3جنگل تصادفي ،2ماشين بردار پشتيبان ،1همسايه

  .دهيم مي را جداگانه شرح بندي ي دستهها از اين روشيك در ادامه هر شده است كه 
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1. K Nearest Neighbor  
2. Support Vector Machine  
3. Random Forest  
4. Naive Bayes 
5. Decision Tree  
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  نايو بيز بندي روش دسته 
. كنـيم  مـي آغـاز  بيـز   ةبيـزي، از تئـوري اولي ـ   بندي چگونگي انجام دستهدر اين جا براي بررسي  

)محاسبة  تواند معادل مي يادگيري احتمالي = | را مقادير ويژگي مشاهده  x ةباشد، نمون (
. روند مي كار به C گسستة يك كلاس بيني پيشاين مقادير براي . در نظر بگيريد تا   ةشد

 فرضي كه در بيـز . ماكزيمم شود P است كه در آن احتمالاي  هو انتخاب دست بيني پيشهدف ما 
كنيم كـه بـراي    مي فرض. اند طور شرطي از هم مستقل به ها ساده وجود دارد اين است كه ويژگي

بـه  تـوان   مي مزاياي بيز ساده از. طور شرطي از هم مستقل هستند به ها ويژگية هم Cة يك دست
معايب بيز ساده اين است كه . اشاره كردبراي بسياري از كاربردها آن نتايج خوب  اجراي راحت و

 مواردي كه اين فرض برقرار نيست، دقت مدل پايين اما در ،فرضي است ها استقلال شرطي دسته
  .فرض استقلال همواره برقرار نيست درعمل وابستگي وجود دارد و .يدآ مي

  يهترين همسا نزديك Kروش 
 ـة فاصـل ة محاسـب ، گـام نخسـت   .شود مي يتم از سه گام تشكيلاين الگور ورودي بـا تمـام   ة نمون

ة براساس فاصله و انتخاب چنـد همسـاي   را ي آموزشيها نمونه، گام دوم. ي آموزشي استها نمونه
 ،دارد ي نزديـك هـا  كـه اكثريـت را در همسـايه   اي  هدستاز در گام سوم،  .كند مي تر مرتب نزديك

ترين همسايه،  نزديك مزاياي روش از. شود استفاده ميورودي  ةنمونة تخمين براي دست عنوان به
آن سرعت پايين به توان  ميو از معايب اين روش  است آن بودن مؤثرساده بودن و در عين حال 

  . اشاره كرد

   روش درخت تصميم گيري
هـا در   ريشـه در بـالاي آن و بـرگ    ةساختار كلي درخت تصميم به اين صورت است كه يك گـر 

 زمـون صـورت  آدر ايـن گـره يـك    . شـود  مـي  ريشه واردگرة يك نود جديد در . هستند پايين آن
ايـن  . تعلـق دارد  )تر پايينة شاخ(ي فرزند ها گيرد تا معلوم شود كه اين نود به كدام يك از گره مي

يي كه بـه يـك بـرگ از    ها تمام نود. دبرگ برس ةكند تا نود جديد به گر مي فرايند آنقدر ادامه پيدا
بـه   گيري اين است كه نياز از مزاياي درخت تصميم. گيرند مي در يك دسته قرار ،رسند مي درخت

يـا   هادهـد كـدام فيلـد    مـي  ايـن روش نشـان  . ندارد ها داده بندي براي دستهاي  همحاسبات پيچيد
 ،تـر باشـد   هرچه متغيـر بـه ريشـه نزديـك    . دارند بندي و دسته بيني پيشمهمي در  تأثير ها،متغير

ي درخت تصميم ها در بيان معايب اين روش بايد گفت كه بعضي از روش .ن بيشتر استآاهميت 
در . كننـد  بينـي  پـيش يـا   بندي دسته توانند روي متغيرهاي هدف دودويي مانند بله يا خير مي تنها

. رود مي خطا بالا درصد ي هر دسته كم باشند،اه يا ركورد ها هنگامي كه تعداد مثال ها برخي روش
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ي ديگر نيز براي پيدا كردن بهترين ويژگي، وضـعيت هـر ويژگـي    ها همچنين در برخي الگوريتم
  .زيادي داردة شود كه نياز به حافظ مي نگهداري

  روش ماشين بردار پشتيبان 
 دو كلاس از آن اسـتفاده  بندي يعني براي دسته. دودويي است ةاساساً يك جداكننداين الگوريتم، 

يبان تي بـردار پش ـ ها تركيب ماشينة تواند به وسيل مي هيك تشخيص الگوي چند كلاس .كنيم مي
به  هچند كلاسة كاهش مسئل ،ت كليرهياف ه،مسائل چند كلاس حل رايب. حاصل شود هدو كلاس

سـپس  . شـود  مـي  دودويـي حـل   ةيك از مسائل با يك جداكنند هر. دودويي است ةچندين مسئل
 ةبا هم تركيب شده و به ايـن ترتيـب مسـئل    ماشين بردار پشتيبان ي دودوييها خروجي جداكننده

 اي چنـد از نقـاط در فض ـ اي  هردارهاي پشتيبان به زبان ساده، مجموع ـب .شود مي حل هچند كلاس
براساس  ها داده بندي كنند و مرزبندي و دسته مي را مشخص ها هستند كه مرز دسته ها بعدي داده
از . ممكـن اسـت تغييـر كنـد     بنـدي  يي يكي از آنها، خروجي دسـته جا جابهشود و با  مي آنها انجام

گسسته و غير عـددي بـا ايـن     يها داده توان به اين نكات اشاره كرد كه مي معايب اين الگوريتم
 ـ      اشـين همچنـين م  .دروش سازگار نيستند و بايد تبديل شون ه هـاي مبتنـي بـر بـردار پشـتيبان ب

 زيـادي مصـرف   ةدليـل پيچيـدگي محاسـباتي، حافظ ـ    بر نياز دارند و به محاسبات پيچيده و زمان
و تفكيـك   بندي دستهبراي  اين است كه بردار پشتيبانروش ماشين  هاي از جمله مزيت .كنند مي
هـاي يـادگيري    خصوص زماني كه با ساير روش هب ،هستندهاي بسيار قدرتمندي  الگوريتم ،ها داده

بـه   كـه  با دقت بسيار بالابراي مسائل  اين روش. ماشين مانند روش جنگل تصادفي تلفيق شوند
داريم، به شرط اينكه توابع نگاشت را به درستي انتخـاب كنـيم، بسـيار خـوب     نياز  ها ماشين داده

  .كند مي عمل

  ي تصادفي ها جنگل
بنـدي يـك شـيء جديـد از      طبقهبراي . كند هاي زيادي را توليد مي درخت تصميم جنگل تصادفي

هر درخت به مـا يـك   . دهد ورودي را در انتهاي هر يك از درختان جنگل تصادفي قرار مي ،بردار
ي بنـد   طبقـه  ،جنگـل . داده است» رأي«گوييم اين درخت به آن كلاس  و ميدهد  ميبندي  طبقه
   .كند اب ميخانت داشته باشد، )ي جنگلها بين همه درخت(را رأي  كه بيشتريناي  هكنند

  تركيبي و انواع آن بندي دسته
 )اند هدر قسمت قبل توصيف شد( بندي تركيبي به معناي استفاده از چند الگوريتم دسته بندي دسته

اين روش از تعيـين كـلاس دقـت، صـحت و     . گيري در تعيين دسته براي داده است براي تصميم
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در ايـن مقالـه از دو    ،مثـال  رايب. دارداستفاده از يك الگوريتم منفرد به نسبت  بيشتريفراخواني 
استفاده شده است كه در ادامه به شرح مختصـري از هـر    1تركيبي بندي در دسته گيري رأيطرح 

   .شود دو طرح پرداخته مي

  اكثريترأي  گيريرأي  طرح
جداگانـه،   صـورت  بـه  ها الگوريتمبايد بيشتر از نصف تعداد  2اكثريتگيري رأي  رأيدر روش طرح 

بند تركيبي همـان جـواب    جواب دسته. جواب خروجي بدهند عنوان بهاز برچسب را  يمقدار يكسان
 بند تركيبي در كلاس گفتتوان  مي از معايب اين روش. شود ها مي خروجي تعداد اكثريت الگوريتم

 ها زيرا اگر تعداد اكثريت الگوريتم ؛شوند مي نويزي شناختهة نمون عنوان به ي سالم،ها خيلي از داده
داده دچار فرايند تغيير برچسب يا  ،يعني بيشتر از نصف آنها، آن داده را غير نويزي تشخيص دهند

كه شـمار آنهـا كمتـر از نصـف تعـداد كـل        ها تعدادي از الگوريتم با اينكه و شود حذف شدن نمي
مواجه با درصد خطاي زيادي در تشخيص نويز ، آن داده را نويزي تشخيص دادند ستها الگوريتم

  ).2015اسلوبان و لاوراك، ( شويم مي

  گيري با توافق بالا رأي  طرح 
 كه ييها داده. شود مي استفاده بالا توافق با تركيبي بندي دسته براي چند نفر از گيري رأي طرح در

 اطمينـان  بـا  زيـرا  ؛شوند مي حذفبندي  از دسته شوند، شناخته نويزي الگوريتم، پنج تا سه توسط
هـا درسـت    تعـداد الگـوريتم   نصـف  كمـك  به داده برچسب اگر. است نويزي داده آن زيادي اًنسبت
 بهتـري  اطمينـان  بـا  صـورت  ايـن  در. شـود  گـذاري  برچسب دوباره داده آن بايد شود،بيني  پيش
علـي مردانـي و   ( كنـيم  بنـدي  مناسب، كلاسة دست در را داده و دهيمرا تشخيص  نويز توانيم مي

ي محاسـبات نـرم   ها تشخيص نويز، ديتاي بدون نويز با استفاده از الگوريتم بعد از .)1394آقايي، 
 بنـدي  كـلاس  ،صحت تشـخيص بيمـاري كـرون و كوليـت     براي مديريت عدم قطعيتمنظور  به
 روش از سـه  ،كننـد  مـي  خبرگان از ترجيحات غيـر قطعـي اسـتفاده   در اين مرحله چون . شود مي
بهينه شدن ( عصبي راف  ةشبك ةراف و الگوريتم بهينه شد ةتئوري مجموع ،ستم فازي عصبيسي

مقايسـه   و مـديريت عـدم قطعيـت   براي ) ساز رقابت استعماري توسط الگوريتم بهينه βو  αمقدار 
  .كنيم مي استفاده
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1  . Classifying ensemble voting scheme  
2  . Majority voting scheme  
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  گيري با توافق سطح بالا يأمدل بررسي الگوريتم ر. 1 شكل

  روش كار تحقيق 
 بنـد تركيبـي   يـك دسـته  ، كمك پنج الگوريتمي كه در قسمت تعاريف اوليـه بيـان شـدند    به ابتدا
بـالا   يبا آرا گيري رأي رويكردبند از  آراي اين دستهة آوردن نتيج دست بهسپس براي . سازيم مي

اكثريت در اين رأي  با گيري رأي رويكردو بالا  يگيري با آرا يأر رويكردتفاوت . كنيم مي استفاده
سه الگوريتم از پـنج الگـوريتم موجـود    دست كم اكثريت بايد رأي  با گيري رأياست كه در طرح 
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شـناخته   گيـري  رأيجـواب   عنوان بهنوع بيماري داشته باشند تا ة براي تعيين دست يجواب يكسان
در  يب مشـترك چهار يا پنج الگـوريتم جـوا  بايد  ،بالاآراي با  گيري رأيدر حالي كه در طرح  ؛شود

بـا  . دانست رويكرداين  گيري رأية ن نمونه را نتيجآنمونه داشته باشند تا بتوان  بندي تعيين دسته
رأي  بـا  گيـري  رأي رويكـرد اين خصوصيت رفتاري  )2015( توجه به تحقيقات اسلوبان و لاوراك

نويزي شناخته شـده  ة نمون عنوان بهي سالم به اشتباه ها شود كه خيلي از نمونه مي موجباكثريت 
ما بـه حـذف شـدن    شدة  پيشنهاد گيري رأيطرح  رويكرداما . و در نتيجه از ديتاست حذف شوند

 بنـدي  دهد صحت دسـته  مي شواهد تجربي نشان. شود ميمنجر  ي سالمها تعداد كمتري از نمونه
بـا توافـق سـطح بـالا      گيـري  رأي رويكـرد كمك  ن بهآديتاست كلون كه نويزهاي كلاس درون 

ن توسـط  آاز ديتاستي است كه نويزهاي كلاس درون  بالاتر ،اند شدهو حذف   هتشخيص داده شد
  . شده استاكثريت تشخيص داده شده و حذف رأي  با گيري رأي رويكرد

 عمل بهو نتايج پاتولوژي  ها آزمايش وبيمار  100از نظرسنجي  ،ديتاستة در گام اول براي تهي
 مـؤثر سـپس بـه بررسـي يـك ويژگـي      . آنان كمك گرفتيموري  خاموشي و شعله ةه در مرحلآمد

 كوچك و تشخيص نهايي پاتولوژي بيماران مبني بر كرون يا كوليت ةيپرپلازي و درگيري رودها 
 بـراي را  1عـدد   ،برچسب تشخيص و تفكيك نمونه براي ي كه تشكيل داديم،در جدول. پرداختيم
ي ها ويژگيو مقدار نتايج  يموليت در نظر گرفتبراي تشخيص بيماري كرا  2كرون و عدد  بيماري
معيـار   عنـوان  بـه اي جداول ه در ستون استخراج كرده و ها در تشخيص بيماري را از آزمايش مؤثر

   .بررسي كرديممقايسات تفكيك و تشخيص بيماري 
سپس براي هر نمونه نـوع بيمـاري كوليـت يـا      ،كنيم مي فايل اكسل واردبه را  ها اين ويژگي

گـام دوم تشـخيص نـويز كـلاس     . دهيم ، قرار ميخر كه ستون برچسب استآكرون را در ستون 
تشـخيص   عنـوان  بـه معناست كه جوابي كه دكتر به اين نويز كلاس . ه استدست آمد بهديتاست 

 ،بـالا بـراي همـان نمونـه     يبـا آرا  گيـري  رأيه از آمـد  دست بيماري نمونه داده است با جواب به
پاكسـازي و درك داده  ، نشان دادن بهبـود در پـيش پـردازش    براياين كار نه تنها  .متفاوت باشد
بـا   بينـي  پيشاي كه به  ها به گونه بندي كردن داده منظور بهبود در دسته بلكه به، گيرد صورت مي
توافق بالا  با گيري رأيبراي اثبات برتري عملكرد طرح . شود مي انجام، شود نيزمنجر كيفيت بالا 

 10مصنوعي  صورت به ي نويزي، بايدها با اكثريت آرا در تشخيص نمونهگيري  رأيبه نسب طرح 
، بالا يبا آرا گيري رأيپس از تشخيص نويز به كمك . درصد نويز كلاس به ديتاست اضافه كنيم

دسـت   بـه ي نويزي ديتاستي كـه  ها پس از حذف نمونه. رسد مي ي نويزيها نوبت به حذف نمونه
ي ديتاست بعد ها اما اطمينان بالاتري به سالم بودن نمونه ،وريم، تعداد سطرهاي كمتري داردآ مي

 .ي ديتاست قبل از حذف نويز داريمها از حذف نويز به نسبت نمونه
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  ي پژوهشها يافته
  ها داده مورد استفاده در ارزيابي ةمجموع
نمونـه بيمـار    200از  باليني هاي پاتولوژي و آزمايشو نتايج  با سه روش پرسشنامه داده مجموعة

آوري شـده   ند، جمـع بود كوليت و كرون بيماري درگير سال 10تا  5بين مبتلا به التهاب روده كه 
نظـر گرفتـه    در تشخيص بيماري توسـط پزشـك در  ويژگي مؤثر  19 ها،  ويژگياين از بين  .است

 ـ 200در مراحل پيش پـردازش از  نيز  ديتاست ةمجموعبراي . شده است  ،آوري شـده  جمـع  ةنمون
 100ايـن ديتاسـت توسـط نظرسـنجي از      .ندانتخاب شد ،ويژگي برتر بودند نمونه كه داراي 100
يـك  بررسـي  وري آنها و  خاموشي و شعله ةه در مرحلآمد عمل به هاي آزمايش تهية و نمونه بيمار

كوچك و تشخيص نهـايي پـاتولوژي بيمـاران مبنـي بـر       ةدرگيري رود(يپرپلازي ها  مؤثريژگي و
 بـراي  1عدد (برچسب تشخيص و تفكيك نمونه  عنوان به يثبت شد و در جدول )كرون يا كوليت

در  مـؤثر ي هـا  ويژگـي مقـدار   .در نظـر گرفتـه شـد    )براي بيماري كوليت 2كرون و عدد  بيماري
معيـار مقايسـات    عنـوان  بـه  هـر جـدول   و در ستون دست آمدند به ها شتشخيص بيماري از آزماي

با توجه به نظر پزشـك متخصـص از    مؤثر هاي ويژگي .شدندبررسي تفكيك و تشخيص بيماري 
 مؤثربا توجه به ويژگي  2 و پاتولوژي و پرسشنامه استخراج شده كه در جدول هاي باليني آزمايش

براي نمونه در . پرداخته شده است ها ويژگيدو نوع بيماري كوليت و كرون به تفسير  در تشخيص
كبد از مشكل يا درگيري مفاصل دارند و بيشتر  خونريزي گوارشيندرت  بهبيماران  ،بيماري كرون

 و كمتـر درگيرند مفاصل درد ي شديد و ها كه بيماران كوليتي با خونريزي در صورتيبرند،  رنج مي
  .شوند مواجه مي كبدمشكل  با

 درتشخيص بيماري كوليت و كرون مؤثري ها ويژگيمعرفي . 2جدول 
 Range Features 

ملتهب  ةبه افزايش سطح التهاب كه نقش مفيدي در جداسازي و كنترل ناحي ها ائوزينوفيل
و  لازم اسـت ولي گاهي اوقات سطح التهاب بـيش از ميـزان   . كنند مي كمك ،برعهده دارد

 ـاين به بروز علا مثـال،   بـراي . شـود  مـي  منجـر  ي بـافتي هـا  و حتـي آسـيب   زا م مشـكل ئ
گذشته . نقش كليدي دارند يي چون تب يونجهها م آسم و آلرژيئدر بروز علا ها ائوزينوفيل

 .شود منجر تواند به مزمن شدن التهاب مي از اين، ساير اختلالات سيستم ايمني نيز

[0-1] Eosiphilin 

است و ميزان متوسط  Mean Corposcular of Hemoglobinمخفف و مختصر شده 
 MCH [32-26]  .دهد را نشان ميهموگلوبين در هر سلول 

هاي سـفيد   است و اشاره به تعداد و شمارش سلول WHITE BLOOD CELLمخفف 
. شـود  ائوزينوفيـل مـي   و بازوفيـل  ،لنفوسـيت  ،منوسـيت  ،خون دارد كـه شـامل نوتروفيـل   

هاي اصلي تعيين وجـود عفونـت در    هاي سفيد خون يكي از روش گيري مقدار گلبول اندازه
هـاي   در شـرايط بيمـاري   ،سيستم دفاعي بدن هستند ءها كه جز بدن است چون اين سلول
  .دهند هاي مختلفي از خود نشان مي عفوني و غيرعفوني واكنش

[4000-10000] WBC 
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 2ادامة جدول 

 Range Features 
اشـاره  هاي قرمز خـون   تعداد گلبول بهاست و  RED BLOOD CELLمخفف 

هاي واضح از محل زخم، سوءتغذيه و   ريزي هاي گوارشي يا خون خونريزي .كند مي
هـاي خـوني يـا همـوليز در اثـر       ، شكستن سلول 12Bفقر آهن يا كمبود ويتامين 

هـاي   لبـول هاي خاص مثل فاوسيم، بعضي مشكلات ژنتيكي مثل گ بعضي بيماري
پـايين آمـدن مقـدار     ، موجـب شكل و مشـكلات مغـز اسـتخوان    قرمز سلول داسي

  .شوند هاي قرمز مي گلبول

[4/30-5/80] RBC 

كـم خـوني يـا     ةدهنـد  مقدار آن در خـون نشـان   بوده و خون انسان ةميزان رنگدان
 .پرخوني يا طبيعي بودن خون فرد است

[12-17] Hemoglobin, 

. شود طور طبيعي در كبد يافت مي هب ASTبرعكس  ALT-SGPTقسمت عمدة 
اما كبـد جـايي اسـت كـه      ،توان گفت كه اين آنزيم منحصراً در كبد قرار دارد نمي

آسيب كبدي وارد  ةنتيجاين آنزيم در . بيشترين غلظت اين آنزيم است ةدربرگيرند
موقعيـت   ةويـژ  كننـدة  شناسـايي  عنوان بهنسبتاً  اين آنزيماز  د، بنابراينشو خون مي

 .شود كبدي استفاده مي

[0-38] ALT-SGPT 

erythrocyte sedimentation rate. [0-20] Esr2th, 

هـاي   هاي خاصي باعث چسـبيدن گلبـول   جود دارد، پروتئينالتهابي در بدن  وقتي
. شـوند  بيشتر از حالت طبيعـي مـي   آنهارسوب شده و در نتيجه موجب قرمز به هم 
كبد و سيستم ايمني در شرايط غيـر طبيعـي مثـل عفونـت،     ها توسط  اين پروتئين

 .شوند يا سرطان ساخته مي بيماري خود ايمني

[0-30] Esr1th 

حـاد   هـاي  تشـخيص و كنتـرل التهـاب    ةقابل اعتمادترين وسيل CRPگيري  هانداز
هاي اوتوايميـون نيـز بـا     در بيماري. هاي پنهان است باكتريايي و همچنين عفونت

زيرا بـه   يافت؛آگاهي  توان از شدت و پيشرفت بيماري مي CRPگيري مقدار  هانداز
  .هميشه بالا باشدمقدار آن  از بدن، بدون التهاب بافتي افتد كه اتفاق مي ندرت

[0-50] crp 

هاي كلوركتـال   تشخيص بيماران مبتلا به كرون، كوليت اولسراتيو و سرطان براي
باكتريال با قابليت اتصـال بـه كلسـيم و روي اسـت و     كالپروتكتين پروتئيني آنتي 

ها بـه آنـدوتليال، كـالپروتكتين     ها يا اتصال مونوسيت دنبال فعال شدن نوتروفيل به
ها آزاد شده و ميزان آن در سرم يا مايعات بدن افـزايش   اين سلول ،موجود در غشا

  .يابد مي

[0-25] calprotectine, 

 ،مثـال در كبـد   بـراي . وجـود دارد بـدن  هـاي مختلـف    در بافـت  آنزيمي است كه
حضور  دهندة نزيم در مقادير غير طبيعي نشانآبالا بودن اين .. ..هاي سرخ و گلبول

  .هاي كبدي ناشي از هپاتيت يا كبد چرب مانند آسيب ،بيماري در فرد است
[180-1200] alk 

 JointInvolve [1]  درگيري مفاصل

 Age [70-1]  سن

 City [2-1]  )نواحي خشك و نواحي ساحلي(زندگي محل 

 ,Bleeding [2-1]  خونريزي
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 2ادامة جدول 
 Range Features

خوني فقر آهن، مشكلات بعد از برداشتن طحال، بعضي  آرتريت روماتوييد، كم  بيماري
  .شوند مي هاي ژنتيكي خاص باعث افزايش مقدار پلاكت ها و بيماري سرطان

[150-450] Platete 

سـوختگي، اسـهال   . دهـد  را نشـان مـي  نسبت حجم سلولي خون و بخش مايع خون 
هاي انسدادي ريوي، از دست دادن زياد آب، توليد بيش از حـد گلبـول    شديد، بيماري

هـاي   وجود آمدن شكل هايي كه باعث به بيماري .هستند HCTعوامل افزايش  ،قرمز
 HCTمقـدار  ) شكل  مثل بيماري گلبول قرمز داسي(شوند  غيرطبيعي گلبول قرمز مي

مـؤثر   HCTوقتي مقدار گلبول سفيد به شدت بالا باشد بـر مقـدار   . دهند را تغيير مي
برابـر   3هـاي گلبـول قرمـز، مقـدار هماتوكريـت       در صورت طبيعي بودن اندازه. است

گيـري   ريزي شديد انـدازه  هماتوكريت را نبايد بلافاصله بعد از خون. هموگلوبين است
 .كرد

[36/0-45/0] Hematocrit 

 MCV [96-76] .تواند به علت كم خوني يا سندرم خستگي مزمن باشد نظمي در اين بخش مي بي

 و 2آب و هـوايي خشـك عـدد     ةناحي ـبـراي  (محل زندگي  ،سن مؤثرهمچنين چهار ويژگي 
خونريزي و درگيري مفاصل را توسط پرسشنامه از بيماران تهيـه كـرده و    ،)1نواحي مرطوب عدد 
بيمـاري   بنـدي  پنـل  بـه ستون آخر كـه  . كرديمدرج  مؤثرويژگي  عنوان به ها در ستون جدول داده
 2براي بيماري كـرون و   1از نتايج كلونوسكوپي و پاتولوژي بيماران با مقدار  اختصاص داده شده،

  . استدست آمده  بهبراي بيماري كوليت 

   ي آزمايشها انجام گام 
ژي لوپاتو ةباليني و نتيج هاي آزمايش، ديتاست از سه روش پرسشنامه آوري جمعدر گام اول براي 

توسـط فـرد    مؤثر ةنمون عنوان به بيمار 100 ،نظرسنجي آنهابر اساس استفاده كرديم و  بيمار 200
سـپس بـه   . انجام گرفـت وري آنها  خاموشي و شعله ةدر مرحل هايي آزمايشو  ندخبره انتخاب شد

كوچك و تشخيص نهايي پاتولوژي بيماران رودة يپرپلازي و درگيري ها  مؤثربررسي يك ويژگي 
 برچسـب  عنـوان  به 2و  1ديتاست برچسب  آوري جمعدر فايل . پرداختيم مبني بر كرون يا كوليت

در نظـر   )براي تشـخيص بيمـاري كوليـت    2كرون و  براي بيماري 1( تشخيص و تفكيك نمونه
اسـتخراج كـرده و در    هـا  در تشـخيص بيمـاري را از آزمـايش    مؤثرويژگي  19. گرفته شده است

 ـ. بررسي كـرديم معيار ارزيابي تفكيك و تشخيص بيماري  عنوان به 2 هاي جدول ستون  ةدر مرحل
پـس  گفتني است . تشخيص نويز را انجام داديم با توافق بالا گيري رأيبعد با استفاده از الگوريتم 

اما به سـالم   ،ديتاست تعداد سطرهاي كمتري دارد، بالا يآرا گيري رأيكمك  از تشخيص نويز به
 .داريـم  ، اطمينان بيشتريديتاست قبل از حذف نويز در مقايسه بابودن ديتاست بعد از حذف نويز 

را انتخاب كرده  cross validationنظر روش  بند مد سپس براي ساختن، آموزش و ارزيابي طبقه
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توان براي شناسايي  مي ي ايجاد شده در هر روشها از مدل .در نظر گرفتيم 10را  ها fold و تعداد
 ها استفاده كرد، البته اين مدل ،ما موجود نبود آزمايشو ) train(آموزش  ديتاست كه درآنها ساير 

بـه  ديتاسـت   ، در همين روش نيـز ابتـدا  اند هنشان داد cross-validationقدرت خود را با روش 
 ديتاست براي بخشي از ،متوالي صورت به ، سپسشده تقسيم ها foldي مساوي به تعداد ها بخش

بـراي مـدل يـك بـار در      اه شود تا تمام بخش مي استفاده براي آموزش ها و ساير بخشآزمايش 
شود  مي جديدي مواجه گروه سيستم با آموزش،پس در هر بار بعد از  .دناستفاده شوحالت آزمايش 

 سيسـتم  آزمـايش البته مراحـل آمـوزش و    .آنها را نديده و بايد نوع آنها را تشخيص دهد كه قبلاً
 اصلي ديتاستبراي اين منظور . شده است هاي مجزا نيز انجام ديتاست مجزا و با كاملاً صورت به
 70سپس  ده،نمو randomizeرا  ديتاست ابتدا(شود  مي جدا 30-70با درصد  random صورت به

در ). كنـيم  مـي  جدا درصد باقي را براي آزمايش سيستم 30سيستم و  يادگيري آن را براي درصد
سپس با اسـتفاده از   ؛مدهي مي آموزشبراي يادگيري، اين حالت ابتدا سيستم را با بخش جدا شده 

ه دسـت آمـد   بـه كنيم، نتايج  مي دقت آن را در تشخيص ملورهاي جديد ارزيابي آزمايش يها داده
دهد مـدل   مي در هر روش نشانآزمايشي  يها براي داده) درصد ميزان درستي تشخيص سيستم(
  .جديد قابل اعتماد خواهند بود هاي مدله براي تشخيص دست آمد بهي ها )سيستم(

 گيري با توافق بالارأي  نتايج ارزيابي الگوريتم تشخيص نويز
 بنـدي  صـحت دسـته   ةنتيج ـ. شود مي مشاهده 3بند در جدول  صحت انتخاب پنج الگوريتم دسته

كه نويزهاي كلاس درون است از ديتاستي بهتر با توافق سطح بالاتر  گيري رأيكمك رويكرد  به
 2در شـكل  . نداكثريـت تشـخيص داده شـده و حـذف شـد     رأي  با گيري رأيآن، توسط رويكرد 

ي تشخيص ها صحت الگوريتمكه شود  بند تركيبي مشاهده مي ي دستهها الگوريتممقايسة دياگرام 
درصـد بـا الگـوريتم پيشـنهادي      98صحت  ،در بهترين حالت. نويز مورد ارزيابي قرار گرفته است

  . ه استدست آمد بهگيري با توافق سطح بالا  يأر

  بالا سطع با توافق گيري يأر الگوريتم بند تهدس پنج صحت ارزيابي نتايج. 3 دولج
SVM 

Random 
forest 

Decision 
tree 

Naïve 
Bayes KNN  name 

935  65%  79% 68%  75%  Colon 

83%  64%  72%  66%  71% Colon noisy  

98%  70% 87%  72%  85%  Colon noise removed 
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كثريـت، از  
ي بـاقي  ـا 

بـا توافـق   
ديتاسـت   
درخـت  ة ـ

ي هـا  ونـه  
مقـدار  . ند

گيـري   ميم  
ه ـت آمـد  

صـحت   ز 
ف از معيـار   
اف معيـار    

ن ديتاست 

ــــــــــــــ

اكثرأي  بـا  يري
هـ ت كـه نمونـه  

ب گيـري  رأي رد
بنـدي  ار دسـته

 ـ  ك  ةالگـوريتم پاي
عد از حـذف نمو

شون مي ه ذخيره
درخـت تصـمة 

دسـ بهكه صحت
بيشـتر از اسـت  
انحـراف.  اسـت 
تـر از انحـرا يين
  . ت
نآي نويزي ها ه

ـــــــــــــــ

  بند ي دسته

گي رأيفق بالا و 
بدين صورت. يم
رويكرن توسط آ

و انحـراف معيـا
كمـك بـه ـالا را

مانده بع ي باقيها
 ديتاست جداگانه

 ـ   ة الگـوريتم پاي
شان داده است ك

هدسـت آمـد   بـه
هدست آمد بهت

پاي ،نيز هست آمد
ت توليد شده است

نمونه ،تر باشد ين

ــــــ 1397ار

هاي يابي الگوريتم

با تواف گيري رأي
كني مي ر استفاده

ي نويزيها ونه
سپس صحت و

بـا توافـق بـ ي
ه نمونه ،خرآة حل

كثريت در ديك
كمـك  نيـز بـه

نتايج تجربي نش
بـبا توافق بالا  ي
اكثريترأي  با ي

دس به توافق بالا
اكثريترأي  با ي

راف از معيار پايين

بها، 1 شمارة ،10

ارزي. 2 شكل

ر رويكردكرد دو
و انحراف معيار ي

 از تشخيص نمو
.شود مي  ذخيره
گيـري رأي يكـرد

در مرح. كنيم مي
اكرأي  با گيري 

ي اين ديتاست
،4جه به جدول

گيري رأي طرح
گيري رأي طرح

با گيري رأي رد
گيري رأي طرح

هرچه مقدار انحر
.  

0دورة  ،ی اطلاعات

ارزيابي عملكة حل
بندي صحت دسته

تاست كلون بعد
يك ديتاست ن
روي از طريـق ه د

م گيري ي اندازه
رأيمك روش

نحراف معيار براي
با توج. شود مي 

كمك كه بهستي
كمك ست كه به

رويكركمك  ه به
كمك كه بهست

 ذكر است كه ه
.شده است بندي

ناوری د 

در مرح
دو معيار ص
مانده از ديت

عنوان بهبالا 
دست آمد به

گيري تصميم
كم نويزي به

صحت و انح
گيري اندازه

براي ديتاس
ديتاستي اس
ديتاستي كه

اسديتاستي 
شايان
بن بهتر دسته
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  گيري با توافق بالا  رأيصحت ارزيابي الگوريتم با . 4 جدول

  انحراف معيار  صحت  روش

  12/0  %85  .آيد مي دست بهبا توافق بالا  گيري رأيكمك طرح  هديتاستي كه ب
  16/0  %81  .يدآ دست مي بهاكثريت رأي  با گيري رأيكمك طرح  هديتاستي كه ب

  )كرون و كوليت(تفكيك دو نوع بيماري التهاب روده  بيني پيش ةارزيابي نتيج
 ،شـود  بندهاي آماري استفاده مي مانند كاربردهاي پزشكي، وقتي از طبقه تشخيص در كاربردهاي

زيـادي كـه بـين     ةاز احتمـالات اولي ـ  مشكلاين . آيد وجود مي ها به نامتوازن شدن كلاس مشكل
اولايي، يعقوبي و ( شود بندي مي كارايي ضعيف طبقه و موجب گيرد نشئت ميها وجود دارد  كلاس

 ،هسـتند  1ريس تلفيـق خاصـي كـه بـر اسـاس مـات     هاي  آزموناز دليل همين  هب ).2016يعقوبي، 
ي عامـل  هـا  ارزيابي نمودار مشخصـه  ، آزمونخاص هاي انواع اين آزمونيكي از  .شود استفاده مي

بـراي   .كنـد  درستي تشخيص از معيارهاي خـاص اسـتفاده مـي    ميزانكه براي بيان  است گيرنده
 اسـتفاده  اسـت  ROCكه همان سـطح زيرمنحنـي   AUCپارامتر از بندي  طبقه ميزانگيري  اندازه
 از. دهـد  هاي مختلف ارائه مـي  كننده بندي طبقه ةيك عدد اسكالر براي مقايس اين پارامتر. شود مي
در نظـر گرفتـه    1تـا   مقدار آن عددي بين صـفر  ،قسمتي از يك مربع واحد است AUCكه  آنجا
 5/0 كمتـر از آن  AUCمقـدار   ،صـورت تصـادفي انجـام شـود     بندي بـه  زماني كه طبقه .شود مي
را نشـان  بنـدي   عملكـرد بهتـر طبقـه    ،تر باشـد  نزديك 1به چه  هر AUC مقدار .آيد دست مي هب

. شـود  نمـايش داده مـي   0 با كد بيماري كرونو  1با كد  بيماري كوليتدر اين پژوهش  .دهد مي
تفكيـك دو  در تحليـل   گيري توافق سطح بـالا  يأبندي تركيبي با ر دسته ارزيابي تئوري منظور به

استفاده شده است و روش از نظر صحت و اعتبار نتايج  ROC از منحني ،بيماري التهاب رودهنوع 
  :بيان كرد زير صورت به توان مي نتايج را. شود مشخص مي  ROCه از طريق نموداردست آمد به

TP : آزموناستفاده از نتايج  بيماران با در )كوليت يا كرون( نوع التهاب رودهتشخيص درست.  
FP :آزموننتايج  استفاده از بيماران با در )كوليت يا كرون( نوع التهاب روده تشخيص غلط.  
TN : اسـتفاده از  بيمـاران بـا   در )كوليت يا كـرون ( التهاب روده بيماري فقدانتشخيص درست 

  .آزموننتايج 
FN :نتـايج   اسـتفاده از  بيماران بـا  در )كوليت يا كرون( التهاب روده فقدان اشتباههاي  تشخيص
   .آزمون
N :كل بيماران  تعداد  

 ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
1. Confujen 
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  :در اين صورت داريم. كنيمارائه  صورت كسر نيز هب مي توانيم نتايج را ما
+  )1رابطة  = 1 

 همچنـين  مـي دهـد،   بـه مـا   را) هاي غلـط منفـي   تشخيص( FNكسر  FNF، ديگر بيان  هب
 ـ .حساب كنيم) هاي درست مثبت تشخيص( TP صورت كسر به را TPFتوانيم  مي مشـابه   طـور  هب
 اضافه بالا به موارد) هاي درست منفي تشخيص( TNوكسر ) هاي غلط مثبت تشخيص( FP كسر
تشـخيص داده   FP يا TN بايد يا) مثال ما در( ندارند كوليت يا كرون بيماراني كه واقعاً. شوند مي

   .شوند
ه كدنويسـي انجـام گرفت ـ  با اسـتفاده از   MATLAB در محيط را كه نمودار مد نظر 3شكل 

دسـت   به ،دقت مدل است دهندة نشانكه  AUC در نهايت سطح زيرمنحني .دهد است، نشان مي
در ايـن  . دسـت آمـده بيشـتر اسـت     دقت مدل به ،هرچه سطح زيرمنحني بيشتر باشد. خواهد آمد
 98گيري با توافق سطح بالا بـا صـحت    بند تركيبي رأي دستهنمودار مد نظر براي روش پژوهش 

  .درصد محاسبه شده است
  

  
   ROCنمودار تحليل. 3شكل 

 :اند از مفاهيمي كه در محورهاي نمودار وجود دارد، عبارت
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 Sensitivity بيمـاران  آزمايش مد نظر ما توانسته است  كه چقدرعبارت است از اين حساسيت يا
حساسيت تعداد بيماران درست به بيان ديگر . است TP/P؛ يعني انتخاب كند را )كوليت يا كرون(

 را هسـتند  كوليـت يـا كـرون   به  مبتلا به نسبت كل بيماراني كه واقعاً آزمونانتخاب شده توسط 
  .دهد نشان مي

Specificity :كوليـت يـا كـرون   براي انتخاب درست بيماراني كـه   آزمايشتوانايي  عبارتست از 
  .دارند

طور كـه   همان. شده است اين پارامتر استفادهاز الگوريتم پيشنهادي براي ارزيابي  3 شكلدر 
الگـوريتم  دست آمده نشان از عملكرد بهتـر   نتايج به. است AUC=  84/0 شود مقدار مي مشاهده

  .است با توافق بالا گيري رأي

  گيري نتيجه
در ايـن پـژوهش از قابليـت سيسـتم      ،هـا  پارامترهاي مختلف در تشـخيص بيمـاري   تأثيردليل  هب
ه از دسـت آمـد   بـه ي بدون نويز ها با استفاده از داده بيني پيشبراي گيري با توافق سطح بالا  يأر

بـا توافـق    گيـري  رأي مدلدر . شدارزيابي و تشخيص نويز استفاده منظور  بهكاوي  هاي داده روش
 نمونه بيمـار  100شده از  آوري جمعي ها داده روي آموزش عمل تخمين ةسطح بالا با يك پروس

 گيري رأيكمك رويكرد  تشخيص و حذف نويز كلاس به. التهاب روده انجام گرفته است مبتلا به
 ـ  آمدة دست  بهنتايج بهتري با توجه به خطاي  ،بالا يبا آرا  ةقبل از تشخيص نـويز و بعـد از مرحل
سه بهترين نتايج را در ) گيري با توافق سطح بالا يأر(است و در نهايت مدل پيشنهادي  دادهدوم 

ه است و طبق ريسك دست آمد بههاي ذكر شده  ي بدون نويز با الگوريتمها روش با توجه به داده
ي مورد استفاده در اين پژوهش كمك زيـادي  ها بالاي خطا در تشخيص اين دو بيماري الگوريتم

   . اند كردهبه تشخيص و تفكيك دو نوع بيماري 

  پيشنهادها
مدل سيستم فازي نـوع دوم يـا سيسـتم فـازي      ،بهتر روشعملكرد براي اين پژوهش و  ةدر ادام

 هـا اطمينان كلاس ةدرجدر نظر گرفتن بندي با  بيني كلاس ارزيابي و پيش برايمدل ايشوبوشي 
تر عدم قطعيت و ابهام در تشخيص دو نوع بيمـاري التهـاب    مديريت دقيق برايدر روش آنلاين 

 يبـا آرا  گيـري  رأي رويكـرد اسـتفاده از طـرح   همچنين . شودپيشنهاد مي )كوليت و كرون(روده 
ي نويزي براي خلق ديتاسـت سـالم   ها بالاي ناهمگون براي تشخيص نويز كلاس و حذف نمونه
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ينـده پيشـنهاد   آكارهـاي   عنـوان  به بررسي شده است را توسط اسلوبان و لاوراكاي  هكه در مقال
  .كنيم مي

  منابعفهرست 
ارائة روش نظارتي براي نظركـاوي در زبـان فارسـي بـا اسـتفاده از      ). 1394. (ع ،آقايي ؛.س ،علي مرداني
  .345 -362، )2(7	،اطلاعات فناوري مديريت	.SVMنامه و الگوريتم  لغت
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