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 One of the most important applications of the Internet of Things in the field of 

health is remote patient monitoring. This technology allows doctors to monitor the 

health status of patients in real time, which is especially crucial for people with or at 

risk of heart disease. Predicting cardiovascular diseases is known to be a complex 

challenge that faces low accuracy in existing models. In this research, a new 

recommender system for predicting cardiovascular diseases is proposed that uses a 

convolutional neural network to analyze physiological data from patients. 

Physiological data are collected from patients remotely through four biological 

sensors, including an ECG sensor, a blood pressure sensor, a heart rate sensor, and 

a blood glucose sensor. This data is then processed by an Arduino controller, and the 

convolutional neural network model is used to predict cardiovascular disease. With 

outstanding capabilities in extracting local features and without the need for 

complex time sequence analysis, this model can effectively use fixed numerical data 

such as blood pressure, heart rate, and blood sugar to diagnose heart disease. The 

experimental results showed that the convolutional neural network was able to 

effectively extract local and non-temporal features of the data and help the model 

achieve a prediction accuracy of 98.9%. 
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شیاکی از مهمی سلامت، نظارت ب ترین کاربردهای اینترنت ا ست. این در حوزه  ضعیت بیماران از راه دور ا ر و

شکان امکان می سی کنند و این امر صورت لحظهدهد که بهفناوری به پز سلامت بیماران را برر ضعیت  ای و

های قلبی بینی بیماریهای قلبی بستتتیار حیاتی استتتت. پیشویژه برای افراد مبتلا یا مستتتتعد به بیماریبه

شنبه عروقی ست. در های موجود روبهشود که با دقت پایین در مدلاخته میعنوان یک چالش پیچیده  رو ا

های قلبی عروقی پیشنهاد شده است که از بینی بیماریگر جدید برای پیشاین تحقیق، یک سیستم توصیه

های داده.کندهای فیزیولوژیکی بیماران استتتداده میبرای تجزیه و تحلیل داده شتتبکه عصتتبی کانولوشتتنی

شامل حسگر نوار قلب، حسگر از بیماران به فیزیولوژیکی صورت از راه دور از طریق چهار حسگر بیولوژیکی 

ها ستتپت توستت  یک شتتوند. این دادهآوری میفشتتار خون، حستتگر ضتتربان قلب و حستتگر قند خون جم 

ی بینی بیماری قلبی عروقبرای پیش شبکه عصبی کانولوشنی شوند و مدلکننده آردینو پردازش میکنترل

های محلی و بدون نیاز به تحلیل پیچیده های برجسته در استخراج ویژگیبا قابلیت این مدل، رودبه کار می

ضربان قلب، و قند خون برای طور موثری از دادهتواند بهتوالی زمانی، می شار خون،  های عددی ثابت مانند ف

توانسته است  شبکه عصبی کانولوشنیاد ها نشان دنتایج آزمایش .های قلبی استداده کندتشخیص بیماری

بینی طور مؤثری استخراج کرده و به مدل کمک کند تا دقت پیشها را بههای محلی و غیرزمانی دادهویژگی

 .برساند %98.9را به 
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 مقدمه

شود، علت  یشناخته م زین CVDکه به عنوان  یعروق یقلب یماریب

را  رهایدرصد از کل مرگ و م 70از  شیاست و ب ریمرگ و م یاصل

، 2017در سال  یماریب یشود. بر اساس مطالعه بار جهان یشامل م

CVD  س گزارش است. بر اسا رهایدرصد از کل مرگ و م 43عامل

تا سال  یو سکته مغز یقلب یماری(، بWHOبهداشت ) یسازمان جهان

. ندر در سراسر جهان خواهد شد. ونیلیم 23.6باعث مرگ  2030

های این آمار ممکن است با تغییرات در سبک زندگی و پیشرفت

های قلبی همچنان پزشکی تغییر کند، اما به طور کلی بیماری

های بهداشتی جهان مطرح چالش ترینعنوان یکی از بزرگبه

تواند ها میهستند. در این راستا، تشخیص زودهنگام این بیماری

ها بکاهد های روانی و جسمی ناشی از آنتوجهی از آسیبطور قابلبه

یکی از عوامل از سوی دیگر و کیدیت زندگی بیماران را بهبود بخشد. 

کشورهای های بهداشتی در مراقبت هایاصلی افزایش هزینه

تحرکی، افزایش مصرف غذا و مختلف، رفتارهای ناسالم مانند کم

 .[2]، [1انتخاب مواد غذایی ناسالم است ]
سیم، ای همچون اتصالات بیهای برجستهبا ویژگی اینترنت اشیا

حسگری دقیق، قابلیت اطمینان بالا و هوش مصنوعی، به ابزاری 

ه است. استداده از حیاتی در زمینه بهداشت و درمان تبدیل شد

های پوشیدنی و سنسورها در این حوزه، این امکان را فراهم دستگاه

آوری و برای طور بلادرنگ جم های سلامت انسان بهآورد که دادهمی

طور پایش و درمان مشکلات قلبی عروقی مورد استداده قرار گیرد. به

از شده آوریهای جم های اخیر در تحلیل دادهخاص، پیشرفت

های قلبی تر بیماریتر و سری ، به شناسایی دقیقاینترنت اشیا طریق

گر در کاربردهای مختلف های توصیهسیستم .کمک کرده است

های تجارت الکترونیک از این سایتاند. وبمحبوبیت پیدا کرده

ها برای پیشنهاد محصولات جدید به کاربران موجود و جدید سیستم

 [3نها را ترغیب به خرید محصولات جدید کنند]کنند تا آاستداده می

دادن به  زهیو انگ یارتباطات امکان به اشتراک گذار یفناور .[4]،

فراهم کرده است.  گرهیتوص یهاستمیس قیرا از طر یبدن یهاتیفعال

 یبهداشت یهاتیسادر وب توانیسالم و تعادل را م یسبک زندگ

 .[6]، [5] افتی
در  اینترنت اشیا هایفزون استداده از فناوریبا توجه به رشد روزا

های هوشمند حوزه بهداشت و درمان، محققان به توسعه سیستم

توانند ها نه تنها میاند. این سیستمپزشکی ترغیب شده

تری از وضعیت سلامتی بیماران ارائه دهند، بلکه های دقیقبینیپیش

بینی نهاد دهند. پیشروز را نیز پیشتوانند راهکارهای درمانی بهمی

 136به  2021تا سال  برشود که بازار بهداشت و درمان مبتنی می

هایی آوری دادهویژه برای جم میلیارد دلار برسد و این فناوری به

چون ضربان قلب، فشار خون و سطح قند خون در دسترس بیماران 

 طور امن در سرورهای ابری ذخیرهها به[. این داده7قرار گیرد ]

ها شوند و امکان دسترسی از راه دور و در هر زمان به این دادهمی

دهد تا تصمیمات درمانی وجود دارد، که به پزشکان این اجازه را می

 گیردمی قرار بیمار بدن روی بر معمولاً IoT حسگر بهتری اتخاذ کنند

همانطور که در مطالعات قبلی . کند آوریجم  را حیاتی علائم تا

 بهداشتی هایمراقبت برنامه به سپت علائم ه شده است ایننشان داد

 ذیندعان به مزمن هایبیماری بینیپیش و شوند و نظارتمی منتقل

 از تا کندمی رسانیاطلاع افراد و مراقبان ها،بیمارستان مانند مربوطه

در حالی که در این . شود جلوگیری سلامتی دائمی یا جدی خسارات

یتواند با دریافت اطلاعات از وضعیت قلب و پژوهش فرد بیمار م

سلامتی خود، فعالیت های فیزیکی و رژیم غذایی  خود را تنظیم 

 .[9]،[8] .کند و از ابتدای مسیر بیماری  تحت نظارت ودرمان باشد
مطالعات پیشین که از سیگنال های صوتی  در یکی در این زمینه

روبرو هستند  مشکلاتیا قلب در مطالعات خود  استداده کرده اند نیز ب

 شدهخراب مشاهده یک از کامل صوتی سیگنال یک چرا که بازسازی

 محیطی نویز از HSS سیگنال جداسازی. است برانگیزچالش بسیار

 . [10]کرد غلبه آن بر باید که است موانعی از یکی

های عصبی از شبکهتلدیقی  ، استداده پژوهشاین  حالی که در در

ها در عنوان یکی از موثرترین روش به ر حسگر و چها کانولوشنی

تواند به کاهش خطای های تصویری و پزشکی، میپردازش داده

های قلبی کمک بینی بیماریهای پیشتشخیص و بهبود دقت مدل

های پیچیده و قادر است ویژگی شبکه عصبی کانولوشنی .کند

زشکی را های پهای تصویری یا سایر دادهغیرخطی موجود در داده

عنوان یک ابزار کارآمد برای طور خودکار استخراج کرده و بهبه

منظور  ها عمل کند. بهبینی بیماریها و پیششناسایی ناهنجاری

بینی، های سنتی و بهبود عملکرد پیشهای روشغلبه بر محدودیت

 های عصبی کانولوشنییک سیستم هوشمند مبتنی بر شبکه
های قلبی و ماریتواند برای تشخیص بیپیشنهاد شده است که می

اینترنت  تر ازای دقیقهای درمانی و تغذیهتوصیه عروقی و همچنین

 :بخش های اصلی این مقاله به شرح زیر است.استداده کند اشیا

صورت های فیزیولوژیکی از بیمار بهبه طور اولیه، داده (1

آوری دوربرد با استداده از چهار حسگر بیولوژیکی جم 

، حسگر فشار، حسگر نوار قلبشوند، از جمله حسگر می

کننده آردوینو و حسگر قند خون. یک کنترل ضربان قلب

شده از حسگرهای اینترنت اشیاء را آوریهای جم داده

 بینی و تشخیص دهد.دریافت کرده تا بیماری را پیش
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با استداده از  عروقیهای قلبی و بینی بیمارییک مدل پیش

سازی شده است که به پیاده های عصبی کانولوشنیهشبک

ها را به پنج های قلبی و عروقی پرداخته و آنتشخیص بیماری

 کند: فیبریلاسیون دهلیزیبندی میکلاس موجود تقسیم
)1AF(، سندرم کرونری حاد)2ACS( ، فشار خون بالا)3HTN( ، 

در  )5MI.( میوکاردو اندارکتوس  )4LVH( هیپرتروفی بطن چپ

های های کانولوشن برای استخراج ویژگیاین مدل، از لایه

شود. سپت، های ورودی استداده میمحلی و مهم از سیگنال

سازی اطلاعات به برای کاهش ابعاد و فشرده تجم  هایلایه

های شده از طریق لایههای استخراجاند. نهایتاً، ویژگیکار رفته

ی نهایی به پنج کلاس بندبرای انجام دسته  کاملاً متصل

سازی، های قلبی و عروقی، با استداده از تاب  فعالبیماری

 .شوندبندی میطبقه
هایی فیزیکی توصیه های عصبی کانولوشنیشبکهروش   (2

بندی های طبقهو غذایی به بیماران قلبی براساس داده

دهد که شده از طریق یک اپلیکیشن موبایل ارائه می

های دیگر، سازد. در مقایسه با روشوآورانه میتحقیق را ن

دقت بالایی در  های عصبی کانولوشنیشبکهرویکرد 

 دهد.های قلبی ارائه میبندی بیماریبینی و طبقهپیش
در این پژوهش بیماران می توانند از طریق موبایل  (3

خود و بر اساس فاکتور های شخصی خود رژیم 

د  از طرفی تلدیق غذایی و برنامه ورزشی دریافت کنن

شبکه های عصبی در دریافت اطلاعات از طریق 

سنسورها باعث افزایش عملکرد و بهبود نتایج شده 

 means-kهمچنین خوشه بندی با استداده از . است

 کلاس متمایز دسته بندی می کند. 5بیماران را به 

که باعث مدیریت بهتر بیماران در روند پیشگیری و 

 درمان می شود.
و دقت )پرسنچ( از جمله  F1، یادآوری، امتیاز دقت ،صحت (4

معیارهایی هستند که برای ارزیابی کارایی روش 

                                                           
1 Atrial Fibrillation 
2 Acute Coronary Syndrome 
3 Hypertension 
4 Left Ventricular Hypertrophy 
5Myocardial Infarction 
6 Modified Artificial Bee Colony-Support Vector 
Machine 

پیشنهادی استداده  های عصبی کانولوشنیشبکه

 شوند.می
اند. دهی شدهمانده از تحقیق به صورت زیر سازمانهای باقیبخش

. مطالعات مربوط به تکنیک پیشنهادی در بخش دوم ارائه شده است

طور مختصر در بخش سوم پوشش داده شده و روش پیشنهادی به

شود. ها در بخش چهارم بررسی میتجزیه و تحلیل و نتایج آزمایش

گیری و دامنه آینده در بخش پنجم مطرح شده در نهایت، نتیجه

 است.

  مطالعات پیشین
های سنتی یادگیری های عصبی و روشدر چندین مطالعه، از شبکه

های قلبی استداده شده است. این بینی بیماریای پیشماشین بر

 دهد.ای از چندین تکنیک و روش را ارائه میبخش خلاصه
بینی بیماری قلبی مبتنی [ یک روش پیش11یعقوب و همکاران ]

بندی ترکیبی پیشنهاد کردند. بر یادگیری فدرال با استداده از طبقه

مشخص شد که دقت  مورد ارزیابی قرار گرفت و 6MABC-SVMروش 

کاهش  %1.6بندی را افزایش داده، خطای طبقه %1.5بینی را پیش

 حلقه کمتری نیاز دارد. %17.7داده و برای دستیابی به دقت بهینه 

های قلبی بینی هوشمند از بیماری[ یک پیش12صدا و همکاران ]

اده پیشنهاد کردند. با استد های کلاندر زمان واقعی با استداده از داده

 %96دقت کلی  7HCBDAهای قلبی برای ارزیابی، روشاز داده

 بندی روش پیشنهادی بسیار پایین است.داشت.اگر چه، دقت طبقه

پیشنهاد  9HDPبرای  8RTA[ یک رویکرد مبتنی بر 13اوزکان و پکرّ ]

را  %87این روش پیشنهادی آزمایش شد و دقت معمولی  .دادند

تکنیک پیشنهاد شده نیاز به بهبود  نشان داد. با این حال، کیدیت

 بیماری های قلبی عروقی بینی[ پیش14مانا و همکاران ]دارد. بیزی

ها و را با استداده از الگوریتم یادگیری ماشین پیشنهاد کردند. یافته

را نشان دادند. اگرچه، پیچیدگی  %96.7نتایج انها دقت کلی 

[، 15و همکاران ] اتب بسیار بالا است. 10MLbPMمحاسباتی رویکرد 

کارآمد مبتنی بر یادگیری ماشین پیشنهاد شده است.  11CDPیک 

 ٪87.28های واقعی دقت کلی این روش در آزمایش بر روی داده

. است پایین بسیار پیشنهادی تکنیک پایداری حال، این با. بود

 
7 Health Care Big Data Analytics 
8 Renal Tubular Acidosis 
9 Heart Disease Program 
10 Modified Linear Programming-Based Multi-
Objective Optimization 
11 Cardiac Disease Prevention 



 (5)                                                                                                                                                                    1404، سال  1، شماره 6نشریه تخصصی آرمان پردازش، دوره 

 

ای دو طرفه [ یک واحد دروازه16و همکاران ] 12شکلا همچنین،

های کلان برای سیستم نظارت بر بهداشت در دادهسازی شده بهینه

 MCC14و  0.8394پیشنهادی دقت  HMS13اند. روش پیشنهاد کرده

 HMSآورد. با این حال، دقت روش را به دست می 0.719442برابر با 

 پیشنهادی بسیار پایین است.

عصبی [ یک رادار داپلر را با استداده از شبکه 17لو و همکاران ]

طرفه برای تشخیص دقیق ضربان قلب پیشنهاد کردند. دو بازگشتی 

در تشخیص ضربان قلب   F1  %95.62این روش پیشرفته با امتیاز

بالاتری به مقدار  F1شود، ولی راهکار پیشنهادی امتیاز شناخته می

دارد. با این حال، روش پیشنهادی از نظر محاسباتی پیچیده  98.06%

دوجانبه در یک  LSTM15یک  [18خواوالده و همکاران ]است. ال

بندی برای دسته های عصبی کانولوشنیشبکهپیمانی شبکه هم

 های عصبی کانولوشنیشبکهها پیشنهاد کردند. مدل آریتمی
در تشخیص دقیق موارد مثبت را به دست  %100دقت و  98.04%

تولید نتایج به زمان  برای Deep ResidualBi LSTM16آورد. اما مدل 

 ی نیاز دارد. اجرای بیشتر

با معماری دوگانه برای  RNN17[ یک 19اسلام و همکاران ]

 صحت به HARDC18روش بندی ضربان قلب پیشنهاد کردند. طبقه

 %99.60 یادآوریو %97.66 دقت ، F1 98.21%، امتیاز  99.60%

نیز زمان محاسباتی بالایی  HARDCدست یافت. با این حال، روش 

رویکرد یادگیری عمیق عملی و قابل  [ یک20دارد. زو و همکاران ]

ضربان قلب قبول برای تشخیص آریتمی فیبریلاسیون دهلیزی در 

دقت  MIF-AFNet19های بلندمدت پیشنهاد کردند. رویکرد 

با را هنگام ارزیابی  %98.63ای برابر با قابل مقایسه AFتشخیص 

PhysioNet20 21. با این حال، عملکرد روش ارائه دادMIF-AFNet 

های ناکافی های مذکور به دلیل استراتژیمدل تاً ضعیف است.نسب

های بینی پایینی برای بیماریسازی، دقت پیشدر یادگیری و بهینه

های عروقی، بینی سطح ریسک بیماریقلبی دارند. به منظور پیش

و یادگیری  (IoT)در این مطالعه یک سیستم مبتنی بر اینترنت اشیاء 

و نرخ  پایداریبندی، شود. دقت طبقهمی عمیق توسعه و ارزیابی

[، 23[، ]22[، ]21[، ]1های ذکر شده پایین است ]بینی مدلپیش

های موجود نیازمند تحقیقات بیشتری هستند [ . بنابراین، مدل24]

                                                           
12 Shukla 
13 Harmony Search Method 
14 Maximum Correntropy Criterion 
15 Long Short-Term Memory 
16 Deep Residual Bidirectional Long Short-Term 
Memory 
17 Recurrent Neural Network 

های یادگیری عمیق بینی مدلتا به این مسائل پرداخته و دقت پیش

دهنده به شدت انگیزه را بهبود ببخشند. علاوه بر این، مسائل فوق

های است تا با کمک دستگاه شبکه عصبی کانولوشنیتوسعه رویکرد 

های بندی بیماریبینی و طبقهاینترنت اشیاء، این مشکل را با پیش

 [.28[، ]27[، ]26[، ]25قلبی و عروقی حل کند ]

های ، شکافی مطالعات پیشینشکاف تحقیقاتی: پت از ارزیاب

 به چالش تحقیقاتی پیشنهادی شناسایی شد. تحقیقاتی زیر مربوط

های قلبی عروقی  اکنون با دقت بینی بیماری( علیرغم اینکه پیش1 

بینی این هایی در پیشبسیار بالا ممکن است، اما هنوز چالش

های ها وجود دارد. تحقیقات همچنان ادامه دارد تا سیستمبیماری

با استداده عروقی  قلبی هایبیماریبینی پیشنهادی نوینی برای پیش

های اینترنت اشیا ارائه شود که تشخیص، درمان و از شبکه

های قلبی فراهم کند. های رژیمی مؤثری برای بیماریتوصیه

های های قلبی به ویژگیبینی بیماریهای موجود در پیشتکنیک

های مبتنی بر یادگیری ها از سیستماند. اکثر تکنیکمتعددی وابسته

، اینترنت اشیا  و یادگیری عمیق  برای ارزیابی خطر ماشین 

 کنند.استداده می های قلبی عروقیبیماری

یادگیری عمیق و  مبتنی برشبکه عصبی کانولوشنی  روش( 2 

تواند به طور قابل توجهی کارایی تشخیص، درمان میاینترنت اشیا 

ش های قلبی را افزایش دهد. روهای رژیمی برای بیماریو توصیه

بندی بینی و طبقهها را با پیشاین شکاف شبکه عصبی کانولوشنی

به اینترنت اشیا  های قلبی عروقی با استداده از حسگرهایبیماری

 .کند.صورت زمان و هزینه مؤثر پر می
شبکه بینی دهد که پیشنشان میات پیشین ( با این حال، مطالع3

تواند می ترنت اشیااینو  یادگیری عمیق مبتنی بر کانولوشنی عصبی

های رژیمی به طور قابل توجهی کارایی تشخیص، درمان و توصیه

 شبکه عصبیهای قلبی را افزایش دهد. روش پیشنهادی برای بیماری

های در بسیاری از موارد، به دلیل استداده از لایه کانولوشنی

 طور موازی انجام دهد،ها را بهتواند عملیاتمی pooling کانولوشن و

شبکه روش  .شودپذیری بهتر میکه منجر به سرعت بالاتر و مقیاس

پیشنهادی در بخش بعدی ارائه شده است. مزایا کانولوشنی  عصبی

18 Hierarchical Attention-based Dual-structured 
Recurrent Neural Network with Dilated Convolutional 
Neural Network 
19 Multi-Scale Feature Fusion Attention Mechanism 
Network 
 منبع تحقیقاتی برای سیگنالهای فیزیولوژیک پیچیده 20
21 Multi-Scale Feature Fusion Attention Mechanism 
Network 
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نشان داده 1 های موجود در جدولو معایب روش پیشنهادی و روش

شده است.

 مزایا و معایب روش پیشنهادی و روش های قبلی : 1جدول 

 معایب مزایا ادیروش پیشنه نویسنده

 دقت پایین. زمان محاسباتی کمی دارد. MABC-SVM [11یعقوب و همکاران ]

 بندی بسیار پایین است.دقت طبقه های قلبی دارد.بینی بیماریدقت بالایی برای پیش HCBDA [12صدا و همکاران ]

 الگوریتم درخت تصمیم [13اوزجان و پکر ]

های بیماری بینیسازی و پیشبرای مدل 

 قلبی

 کیدیت تکنیک پیشنهادی های قلبی دارد.بندی بیماریاین مدل دقت بالایی در طبقه

 نیاز به بهبود دارد. 

 MLbPMپیچیدگی محاسباتی روش  عملکرد بسیار بالایی دارد. MLbPM [14بیزیمانا و همکاران]

 بسیار زیاد است. 

 ای هاستداده از تکنیک [15بهات و همکاران ]

بینی موثر یادگیری ماشین برای پیش

 بیماری قلبی

 این روش از لحاظ محاسباتی

 کمتر پیچیده است. 

 مقاومت روش پیشنهادی

 بسیار پایین است. 

 این روش زمان محاسباتی  HMS [16شوکلا ]

 کمی دارد.
 HMSدقت روش 

 بسیار پایین است. 

 تشخیص دقیق ضربان قلب [17لو و همکاران]

 دوطرفه GRUرادار داپلر و شبکه با  

 بینیروش پیشنهادی دقت پیش

 بالایی دارد. 

روش پیشنهادی پیچیدگی محاسباتی بالایی 

 دارد.

 این مدل توانایی قابل توجهی  DeepResidualBiLSTM [18الخوالده و همکاران]

 برای تشخیص موارد مثبت دارد.
 نیاز به زمان اجرای

 .بیشتر برای تولید نتایج 

 اسلام و 

 همکاران 

[19] 

HARDC صرفه برای بهاین مدل ترکیبی یک استراتژی نوآورانه و مقرون

 و ECGسازی سیگنال فشرده

 تشخیص عملکرد بالا ارائه  

 دهد.می

 .زمان محاسباتی بالایی نیاز دارد HARDCروش 

 زو و

 همکاران 

 [20] 

MIF-AFNet کار فیبریلاسیوناین مدل پتانسیل بهبود تشخیص خود 

 دهلیزی را دارد. 
 کارایی روش

 MIF-AFNet  
 بسیار پایین است.

Bigru Bigru  دقت بالایی در این روش 

 بندیبینی و طبقهپیش

 .دهدبیماری قلبی ارائه می 

های مبتنی بر یادگیری عمیق از نظر مدل

 محاسباتی

 سنگین هستند و پردازش 

 آنی ممکن است به 

 قوی نیاز داشته باشدافزار سخت 

 های محلی و غیرزمانیویژگی روش پیشنهادی 

  بینیطور مؤثری استخراج کرده و به مدل دقت پیشها را بهداده 

 بالایی دارد

  پیچیدگی محاسباتی



 (7)                                                                                                                                                                    1404، سال  1، شماره 6نشریه تخصصی آرمان پردازش، دوره 

 

 

بینی برای پیش کانولوشنی شبکه عصبی متدولوژی

  های قلبی عروقیبیماری
پرداخته  کانولوشنی شبکه عصبیولوژی در این بخش، به معرفی متد

بینی و برای پیش  های عصبی کانولوشنیشود که از شبکهمی

کند. هدف از این استداده می های قلبی عروقیتشخیص بیماری

گر مبتنی بر جامعه است که قادر سیستم ایجاد یک سیستم توصیه

لا به های غذایی برای بیماران مبتبه ارائه تشخیص، درمان و توصیه

های های قلبی عروقی باشد. این روش مبتنی بر تحلیل دادهبیماری

صورت از راه دور با استداده شده از بیماران بهآوریفیزیولوژیکی جم 

 .از حسگرهای زیستی پیشرفته است
های فیزیولوژیکی بیماران از طریق چهار حسگر در مرحله اول، داده

توانند حسگرها میشود. این آوری میزیستی مختلف جم 

پارامترهای مختلدی نظیر ضربان قلب، فشار خون، سطح اکسیژن 

گیری کرده های حیاتی را در زمان واقعی اندازهخون و سایر شاخص

آوری های بعدی به سیستم منتقل کنند. پت از جم و برای پردازش

های قلبی عروقی با استداده از بینی بیماریها، مدل پیشاین داده

 شبکه عصبی مدل .شودسازی میپیاده های عصبی کانولوشنیهشبک

های آموزشی آغاز کرده کانولوشنی آموزش خود را با استداده از داده

 SGD (Stochasticیا  Adamسازی مانند های بهینهو از الگوریتم

Gradient Descent) کند. با ها استداده میروزرسانی وزنبرای به

اعتبارسنجی، عملکرد مدل ارزیابی شده و مدل  هایاستداده از داده

 شودهای تست استداده میبینی بر روی دادهنهایی برای پیش
ها را های مهم و الگوهای پیچیده در دادهها قادرند ویژگیاین شبکه

ها را به طبقات مختلف بیماری طور خودکار شناسایی کرده و آنبه

 شبکه عصبی مدل بندی کنند. در این سیستم،قلبی تقسیم

ها را های قلبی عروقی پرداخته و آنبه تشخیص بیماریکانولوشنی 

کند که شامل شرای  مختلف به پنج کلاس مختلف تقسیم می

 .های قلبی استبیماری

 شبکه عصبی شده توس  مدلبندیهای طبقهبر اساس داده

ه هایی در زمینطور خودکار توصیهگر به، سیستم توصیهکانولوشنی 

ها دهد. این توصیههای بدنی و تغذیه برای بیماران ارائه میفعالیت

شود تا بتوانند از طریق یک برنامه موبایل برای بیماران ارسال می

های حرکتی مناسب را دنبال کنند و خطر ابتلا رژیم غذایی و برنامه

 های قلبی را کاهش دهند.به بیماری
ر از بیمار دریافت و ارسال می در این مقاله داده ها با چهار سنسو

در صورتی  شود که این کار ضریب اطمینان و عملکرد را بالا می برد 

که در دیگر مقالات مشابه فق  از یک سنسور برای دریافت اطلاعات 

کل سیستم  در صورت خرابی یک سنسور بیمار استداده می کند  و 

از طرفی این اطلاعات با صدای  (Malibari, 2023) .از کار می افتد

اکتورهای حیاتی بیشتری را فقلب رصد می شود در صورتی که ما 

دخیل کرده ایم و این شبکه های عصبی همچنین با مکانیزم توجه 

از  .پیاده سازی شده است که دقت و عملکرد را بالاتر کرده است
در  صورتی که طرفی این اطلاعات با صدای قلب رصد می شود در 

اکتورهای حیاتی بیشتری را دخیل کرده ایم و این ف این پژوهش

شبکه های عصبی همچنین با مکانیزم توجه پیاده سازی شده است 

 ,Muhammad Shafiq) .که دقت و عملکرد را بالاتر کرده است

به  ورزشی  پیشنهادات غذایی واز نوآوری های این پژوهش  . (2023

های فردی مانند جنسیت و عروقی بر اساس ویژگی-بیماران قلبی

شبکه  ، نمودار بلوکی چارچوب پیشنهادی1شکل  . استگروه سنی 

آوری وضوح مراحل جم دهد که بهرا نشان می کانولوشنی عصبی

ها را ترسیم و ارائه توصیهکانولوشنی  شبکه عصبی داده، پردازش با

کانولوشنی  شبکه عصبی بینی با استداده ازم پیشاین سیست .کندمی

های قلبی عروقی بینی بیماریطور موثر توانایی تشخیص و پیشبه

های بهداشتی عنوان ابزاری کارآمد برای مراقبتتواند بهرا دارد و می

 .های قلبی مورد استداده قرار گیردو درمان بیماری
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 :دیاگرام روش پیشنهادی1شکل

 های دادهآورجمع.1
های فیزیولوژیکی بیماران آوری دادهسنسورهای پوشیدنی برای جم 

های فیزیولوژیکی با استداده از سنسورهای شوند. دادهاستداده می

شوند. سنسورهای فشار خون، قند خون، آوری میپزشکی جم 

شوند. هنگام ضربان قلب و نوار قلب به بدن بیمار متصل می

قلبی، فعالیت جسمانی بیمار نشانگر مهمی  هایبینی بیماریپیش

شده را به آوریاطلاعات جم  IoTاست. سنسورهای مبتنی بر 

آگهی بیماری ارسال کننده آردوینو برای تشخیص و پیشکنترل

کنند. پلتدرم الکترونیک آردوینو بر اساس اصول خاصی طراحی می

 شده است.

افزار افزار و نرمتپلتدرم الکترونیکی آردوینو بر اساس اصل سخ 

باز ساخته شده است. این سیستم شامل یک میکروکنترلر، متن

افزار قابل حملی است که برای ، نرمIDEپذیر و یک افزار برنامهسخت

 شود.ایجاد و اضافه کردن کد به برد استداده می

خروجی سیگنال سنسور نوار قلب، سنسور فشار،  (c)–(a)2شکل 

های دهد که سیگنالرا نشان می ندخونقسنسور نبض و سنسور 

الکتریکی، تغییرات فشار و غلظت گلوکز خون را از قلب بیمار ثبت 

 کند تا وضعیت قلبی بیماران را بررسی کند.می



 
 :سیگنال های خروجی از سنسورها2شکل

 شبکه عصبی های قلبی با استفاده ازبینی بیماریپیش.2
 کانولوشنی

های با استداده از شبکه ی قلبی عروقیهابینی بیماریمدل پیش

تواند به تشخیص سازی شده است که میپیاده عصبی کانولوشنی

به کانولوشنی  شبکه عصبی هایهای قلبی کمک کند. شبکهبیماری

های با ساختار های تصویری یا دادهطور خاص برای پردازش داده

یده در های پیچاند و قابلیت شناسایی ویژگیفضایی طراحی شده

توانند شامل تصاویر های ورودی میها را دارند. در این مدل، دادهداده

یا حتی  (MRI یا  CTپزشکی مانند تصاویر اکوکاردیوگرافی، 

شبکه  (باشند ی نوار قلب هافرکانت از سیگنال-های زماننمایش

ها، های محلی و پیچیده مانند لبهقادر است ویژگی کانولوشنی عصبی

ها، و الگوهای ساختاری را در تصاویر استخراج کرده و بر اساس بافت

 .های دقیقی انجام دهدبینیها پیشآن

 

های بینی بیماریبرای پیش کانولوشنی شبکه عصبیمعماری 
 قلبی

 هایلوشن، لایهاز چندین لایه کانو کانولوشنی عصبی ساختار اصلی یک شبکه
Poolingهای، و لایه Fully Connected شود. به طور خاص، این تشکیل می

 :مدل شامل مراحل زیر است

های محلی از ها مسئول استخراج ویژگیاین لایه : های کانولوشنیلایه.1

ها به شکل تصاویر های ورودی هستند. به عنوان مثال، در صورتی که دادهداده

ها و هایی مانند لبهتوانند ویژگیهای کانولوشن میلایهپزشکی باشند، 

 .های موجود در تصاویر قلبی را شناسایی کنندبافت

 :فرمول مربوط به اعمال عملیات کانولوشن به صورت زیر است

Y=X∗W+bY = X * W + bY=X∗W+b  
(1                                                                     )                                   

                                             

 .بایاس است  bهای فیلتر کانولوشن، و وزن Wداده ورودی،  X که در آن 

ها و همچنین کاهش ها برای کاهش ابعاد دادهاین لایه Pooling: هایلایه.2

های مهم و ات به حدظ ویژگیاند. این عملیپیچیدگی محاسباتی طراحی شده



 سیده فاطمه عبدالهی و همکاران           بتنی بر اینترنت اشیام گردر سیستم توصیه کانولوشنی های قلبی عروقی با استفاده از شبکه عصبیبینی بیماریپیش

  

 
 

 MaxPooling کند. در اکثر موارد، از های مکانی کمک میکاهش وابستگی
 .شودبرای کاهش ابعاد استداده می

های پیچیده پت از استخراج ویژگی Fully Connected (FC): هایلایه.3

برای ترکیب این  Fully Connected هایهای کانولوشن، لایهاز طریق لایه

شوند. در این مرحله، تمامی بندی نهایی استداده میها و انجام طبقهژگیوی

بینی نهایی شده به یک یا چند نورون متصل شده و پیشهای استخراجویژگی

 .گیردصورت می

 کانولوشنی شبکه عصبی ها و ورود به مدلپردازش دادهپیش

برای پردازش شوند. ها باید به صورت مناسب پیشدر ابتدا، داده

ها شامل تصاویر پزشکی از قلب باشند، این تصاویر مثال، اگر داده

ها باید به اندازه مناسب تغییر اندازه داده شده و شدت پیکسل

 ECG هایها شامل سیگنالسازی شوند. در صورتی که دادهنرمال
-timeیا  spectrogramهای ها را به نمایشتوان آنباشند، می

frequency های بتواند ویژگی کانولوشنی عصبی د تا شبکهتبدیل کر

 .ای مانند تغییرات فرکانسی و زمانی را شناسایی کندپیچیده

 کانولوشنی شبکه عصبی های مدلمحاسبه ویژگی

ها از طریق ، داده کانولوشنی عصبی شبکه برای آموزش مدل

های عبور کرده و ویژگی Pooling های مختلف کانولوشن ولایه

ها و الگوهای ساختاری در تصاویر ها، بافتز جمله لبهمختلدی ا

ها شوند. سپت، این ویژگیاستخراج می ECG هایپزشکی یا سیگنال

شوند و مدل بر اساس این ارسال می Fully Connected هایبه لایه

 .کندگیری میها تصمیمویژگی

به  Pooling های کانولوشنی وهای مورد استداده در لایهفرمول

 :صورت زیر است

 :اعمال عملیات کانولوشن

 
 :که در آن

  x داده ورودی 

  w های فیلتروزن 

 b   بایاس 

 M   و   N ابعاد فیلتر 
 :Pooling لایه

 

شده به عنوان خروجی که در آن بیشترین مقدار از ناحیه انتخاب

 .شودانتخاب می Pooling لایه

بینی پیشبرای  کانولوشنی شبکه عصبی سازی مدلپیاده
 های قلبیبیماری

 شبکه عصبیدر این مدل، هدف این است که پت از آموزش 

های ورودی را به یکی از پنج ، سیستم قادر باشد دادهکانولوشنی 

بندی کند. این پنج کلاس های قلبی عروقی طبقهکلاس بیماری

 MI (Myocardial Infarction) ،ACS (Acute Coronaryشامل 

Syndrome) ،AF (Atrial Fibrillation)، HTN (Hypertension)   و

LVH (Left Ventricular Hypertrophy) بندی با هستند. طبقه

شود در انتهای شبکه انجام می Fully Connected استداده از یک لایه

 .دهدرا به یکی از این پنج کلاس مربوطه تخصیص میکه نتیجه 

 کانولوشنی شبکه عصبی معماری مدل

 د:های زیر باشتواند شامل لایهمیکانولوشنی  شبکه عصبی مدل

با استداده از فیلترهایی برای  :لایه کانولوشن اول .1

 های ابتداییاستخراج ویژگی

برای کاهش ابعاد و استخراج  :اول Pooling لایه .2

 های مهمویژگی

 ترهای پیچیدهبرای استخراج ویژگی م:دو کانولوشن لایه .3

برای کاهش ابعاد و تمرکز بر  :مدو Pooling لایه .4

 های اصلیویژگی

 بندی نهاییرای طبقه:ب Fully Connected لایه .5

 

 

(3)  
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 آموزش مدل

های آموزش خود را با استداده از دادهکانولوشنی  شبکه عصبی مدل

یا  Adamسازی مانند های بهینهآموزشی آغاز کرده و از الگوریتم

SGD (Stochastic Gradient Descent) ها روزرسانی وزنبه برای

های اعتبارسنجی، عملکرد مدل کند. با استداده از دادهاستداده می

های تست بینی بر روی دادهارزیابی شده و مدل نهایی برای پیش

 .شوداستداده می

 ارزیابی مدل

با استداده از معیارهایی مانند  کانولوشنی عصبی شبکه عملکرد مدل

و  (Specificity) ، ویژگی(Sensitivity) ، حساسیت(Accuracy) دقت

AUC-ROC دهنده توانایی مدل در شود. این معیارها نشانارزیابی می

 .های قلبی هستندبینی دقیق بیماریپیش
تری از های پیچیدهتواند ویژگیمی کانولوشنی عصبی شبکه مدل

استخراج کرده و به  ECG هایهای ورودی مانند سیگنالداده

شبکه های قلبی عروقی منجر شود تری از بیماریبینی دقیقپیش

های های تصویری یا دادهبرای پردازش دادهکانولوشنی  عصبی

کنند و های فضایی عالی عمل میشده با پیچیدگیساختاری

 .های قلبی مؤثرتر باشندتوانند در تشخیص بیماریمی

با استفاده از کانولوشنی  شبکه عصبیسیستم پیشنهاددهی 
 K-Means  بندیخوشه

-برای توسعه یک سیستم پیشنهاددهی مؤثر برای بیماران قلبی

استداده   (CB) های محتواییبندی مبتنی بر ویژگی، از خوشه عروقی

شوند های بیماران به سیستم پیشنهاددهی ارسال میشود. دادهمی

عروقی -و این سیستم از طریق اپلیکیشن موبایل به بیماران قلبی

های فردی مانند غذایی و ورزشی بر اساس ویژگیپیشنهادات 

-K از الگوریتم ، در این تحقیق .دهدجنسیت و گروه سنی ارائه می

Means ها استداده شده استبندی دادهبرای خوشه. 

 K-Means بندی مبتنی برخوشه
-برای ایجاد یک سیستم پیشنهاددهی مؤثر برای بیماران قلبی

شود. استداده می K-Means ربندی مبتنی باز خوشه عروقی

بندی شده به های دستهداده K-Means بندی مبتنی برخوشه

شوند که از طریق اپلیکیشن موبایل سیستم پیشنهاددهی ارسال می

عروقی بر -بیمار، پیشنهادات غذایی و ورزشی را برای بیماران قلبی

 دهد. در این تحقیق، الگوریتماساس جنسیت و گروه سنی ارائه می

هایی با تواند خوشهبسیار مدید است زیرا می K-Means بندیخوشه

های متنوع به های مختلف را شناسایی کند و همچنین با دادهاندازه

و بر اساس ارزیابی  K-Means خوبی کنار بیاید. پت از استداده از

 i و کاربران با بالاترین رتبه u مبتنی بر امتیاز، همسایگان کاربر
مربوطه و   wuv هایشوند. سپت با استداده از وزنانتخاب می

های کاربران گروه .شود، این فرایند انجام میPC های مشابهوزن

 K-Means سپت با استداده از (CB) های محتواییمبتنی بر ویژگی
شود، جایی ( انجام می9شوند. این کار با استداده از معادله )ایجاد می

ی بر مشابهت کسینوس است. بر مبتن CB وزن مشابهت wuv که

شوند و به یک بندی میدسته I کاربر به عنوان k ، بالاترینCB اساس

همسایه انتخابی است. به طور دوم،  u خوشه تعلق دارند زیرا کاربر

های گیری ویژگیاز فضای ویژگی برای میانگین xu نمایندگی کاربر

نمای فضای  xu ربراقلام نمایش داده شده است. که در آن نماینده کا

های اقلام ایجاد شده است، گیری ویژگیبا میانگین کهویژگی است 

Iu  دهی مطابق با امتیاز واقعی ارائه شده است ودهنده وزننشان 
xi هر عنصر i هایدهد. سپت همان وزنرا نشان می PC  که توس 

wuv گیرند. جدول( قرار می1اند، تحت معادله )نمایش داده شده 
که در بالا ترسیم شده، نمودار رژیم غذایی برای بیماران قلبی را  2

 .دهدنشان می
 : رژیم غذایی برای بیماران قلبی2جدول

 غیرمجاز مجاز نوع

 غذاهای فرآوری شده ، شکر، نمک، الکل روغن های گیاهی و لبنیات کم چرب سبزیجات، میوه ها،مغزها، 1
 غذاهای کم نمک و کم شکر،چربی های اشباع های چربهمه غلات، میوه ها، سبزیجات، ماهی  2
 گوشت قرمز، شیرینی ها و نوشیدنی ها میوه ها، همه غلات، مغزها، سبزیجات و حبوبات 3

 

 دسترسی بلادرنگ به داده های  برایکاربر  گر سیستم توصیه 

تا نوع بیماری قلبی عروقی  را  توسعه یافته استبیماران قلبی 

توضیح این مکانیزم را به صورت تصویری  4کل بینی کند. شپیش

 دهد.نشان می



 
 سیستم توصیه گر کاربر ب:                     الف: دسترسی به داده ها به صورت بلادرنگ                                                               

 مکانیزم سیستم توصیه گر و اپلیکیشن کاربر:4شکل

 بحثنتایج و 
این بخش به در  کانولوشنی عصبی شبکهادامه سیستم پیشنهادی 

 باشد.ها نیز میشود که شامل یافتهتدصیل بررسی می

A. هاتوصیف مجموعه داده 

های فرامینگهام برای این پروژه، دو مجموعه داده شامل مجموعه داده

و استاتلاگ قلب انتخاب شدند تا کارایی روش پیشنهادی را نشان 

 نشان داده شده است. 3 د که در جدولدهن

 
 دامنه نام ویژگی

 عدد صحیح شناسه بیمار

 [2یا  1] جنسیت

 متر جیوهمیلی فشار خون سیستولیک

 متر جیوهمیلی فشار خون دیاستولیک

 لیترمیلی 100گرم در میلی ل سرمکلسترو

 هاسال در زمان آزمون پایه

 کیلوگرم بر متر مرب  شاخص توده بدنی

 عدد صحیح سال آزمون پایه

 روزها از آزمون پایه پیگیری بیمار از آزمون پایه

 = در غیر این صورت 2؛ CAD= بیمار مبتلا به  .CHD 1رخداد 

 

های اپیدمیولوژیک مجموعه داده فرامینگهام: داده .1

های قلبی عروقی  برای مجموعه مربوط به بیماری

و انبار  NIHاز مرکز اطلاعات بیوسپسیمن  FHSداده 

 FHSهای آن تامین شده است. مجموعه داده داده

 مشاهده است. 4240ویژگی و  15دارای 
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اده استاتلاگ قلب: مجموعه داده استاتلاگ مجموعه د .2

های کاگگل استخراج شده است. جدول قلب از انبار داده

 کند.نتیجه روش پیشنهادی را توصیف می 3
 

 : مجموعه داده ها 3جدول

 امنهد نام ویژگی

 عدد صحیح سن بیمار

 = زن[ 0= مرد؛  1] جنسیت بیمار

 = خیر[ 0= بله؛  1] آنژین القایی توس  ورزش

] تعداد عروق اصلی 0-3 ] 

 = بدون علامت[ 4= غیر خاص؛  3= آتیپیکال؛  2= تیپیکال؛  1] نوع درد قدسه سینه

 متر جیوهمیلی فشار خون استراحت

 لیتریگرم در دسمیلی کلسترول سرم

 = نادرست[ 0= درست؛  1لیتر ]گرم/دسیمیلی Fbs ≥ 120 قند خون ناشتا

 = هیپرتروفی بطن چپ[ 2؛ ST-T= غیرطبیعی  1= نرمال؛  0] نتایج الکتروکاردیوگرام استراحت

 عدد صحیح حداکثر ضربان قلب حاصل شده

 = کاهش[ 2= صاف؛  1= افزایش؛  0] شیب قله تمرین

 عدد ی از ورزشناش STافسردگی 

 = نرمال[ 3= نقص ثابت؛  2پذیر؛ = نقص برگشت 1] تالاسمی

 = بله[ 1= خیر؛  0] تشخیص بیماری قلبی

B. معیارهای عملکرد 

به منظور ارزیابی دقت، صحت، حساسیت، ویژگی و عملکرد 

گیری در ارتباط با ریسک بیماری قلبی بیماران، عملکرد و اندازه

یافته مورد عهتوسکانولوشنی  شبکه عصبیسیستم قابلیت استداده از 

تولید شده نمایش داده  ROC، منحنی 5در شکل   مطالعه قرار گرفت.

های مختلف موجود ای را برای روشمقایسه این نمودارشده است. 

دهد. نشان می SVM وکانولوشنی  شبکه عصبیدر مقاله شامل 

کانولوشنی  یشبکه عصب کنید،. روشطور که مشاهده میهمان

 .دارد بهتریعملکرد  SVM روشبه نسبت که خوبی دارد  عملکرد



 
  ROC نمودار : 5شکل

 

 [(a)6شکل ]پیشنهادی کانولوشنی  شبکه عصبیمنحنی دقت مدل 

شکل ]پیشنهادی  کانولوشنی عصبی شبکهو منحنی خسارت مدل 

6(b)]  کانولوشنی شبکه عصبیدقت بالایی که روندهای پیشنهادی 

دهد دهد. نتایج نشان میدر طول آموزش و آزمایش دارند را نشان می

بندی پیشنهادی دارای نرخ دقت طبقهکانولوشنی  شبکه عصبیکه 

بینی است. بنابراین، روش پیشنهادی از نظر پیش 98.90%

 .های قلبی عروقی بسیار قابل اعتماد استبیماری

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 پیشنهادیبرای روش  زیانمنحنی :  (b) 6شکل پیشنهادیمنحنی صحت برای روش :  (a)6شکل



Cای. تحلیل مقایسه 

موثرتر از کانولوشنی  شبکه عصبیدادن اینکه روش  برای نشان

های موجود است، عملکرد آن مورد آزمایش قرار گرفته است. روش

، حساسیت و دقت را F1نرخ پاسخ های مندی درست، نمره  7شکل 

به کانولوشنی  شبکه عصبیدهد. دقت روش پیشنهادی نمایش می

های از روشبیشتر  %93و  %88.65، %86.91رسد که می 98.90%

 است.  MLbPMو  MABC-SVM، HCBDAموجود مانند 

 

 
 و روش های گذشتههای عملکرد مدل پیشنهادی متریک : 7ل شک

 

مقایسه گرافیکی از معیارهای مختلف، از جمله دقت،  7شکل 

را بین رویکردهای پیشنهاد شده و پیشنهادی  F1حساسیت و نمره 

 %98.2است  ی کونولوشنیش شبکه هارودهد. دقت تکنیک ارائه می

که نسبت به دیگر روش های موجود عملکرد بهتری را دقت دارد، 

 نشان می دهد.

D .مکانیزم توجه 
ها را به پنج تحقیقات اختلالات قلبی عروقی شناسایی و آنطبق 

 شبکه ، با استداده از مدلشدبندی گروه مختلف قلبی عروقی دسته
بندی برای قت طبقهای، دطبق مقایسه .کانولوشنی عصبی

های نشان داده شده است. مدل 5 های قلبی عروقی در جدولبیماری

 عصبی شبکه های کانولوشن و ساختارمعمولاً بدون لایه توجه

 های، دقت کمتری داشتند، که این امر اهمیت لایه کانولوشنی
های قلبی عروقی را بندی بیماریدر طبقه کانولوشنی عصبی شبکه

 F1 پیشنهادی، از نظر دقت و امتیاز در ابتدا، مدل .ددهنشان می
 عصبی شبکهشود. این مدل از بندی بررسی میبرای طبقه

های سری زمانی های پیچیده دادهبرد تا ویژگیبهره می کانولوشنی

بندی بینی و دستهرا استخراج کند و اختلالات قلبی عروقی را پیش

فیلترهای مختلف، با اعمال  کانولوشنی عصبی شبکه کند.

های سری زمانی را شناسایی های محلی و الگوهای خاص دادهویژگی

 عصبی شبکهبه این ترتیب،  .کندبندی آماده میکرده و برای طبقه

طور کارآمد پردازش کرده های سنسور را بهتواند دادهمی کانولوشنی

 های مهم را استخراج کند. در نتیجه، این مدل قادر استو ویژگی

 و MI، ACS ،AF ،HTN گزارش را به پنج کلاس قلبی عروقی شامل
LVH بندی کند. از این تجزیه و تحلیل فرسایش، با دقت بالا دسته

به دقت  مکانیزم توجه  پیشنهادی باکانولوشنی  شبکه عصبی مدل

 .یابدهای قلبی دست میبندی بیماریبالایی برای طبقه

 کانولوشنی شبکه عصبی شنهادیدقت طبقه بندی در روش پی : 5جدول



 مکانیزم توجه دونب کانولوشنی شبکه عصبی با مکانیزم توجه کانولوشنی شبکه عصبی معیار

 91.03 94.08 صحت 
F1-Score 94.05 90.9 

عملکرد بهتری داشته و از دقت  توجه شبکه های عصبی با مکانیزم

تمرکز روی بالاتری برخوردار است. مکانیزم توجه به  F1 و امتیاز

در حالی که این روش بدون  .کندهای مهم داده کمک میویژگی

دهنده عملکرد کمتری نشان داده است که نشانمکانیزم توجه 

 .بندی استاهمیت مکانیزم توجه در بهبود طبقه

 گیرینتیجه

کند که برای را پیشنهاد میکانولوشنی  شبکه عصبیروش این مقاله 

جامعه ایجاد شده است که تشخیص،  گر مبتنی برسیستم توصیه

کند. های قلبی ارائه میهای غذایی را برای بیماریدرمان و توصیه

با استداده از شبیه ساز ابر کانولوشنی  شبکه عصبیروش پیشنهادی 

(CloudSim)  با استداده از  این روششبیه سازی شده است. عملکرد

اتلوگ اعتبارسنجی فرامینگهام و است های بیماری قلبیمجموعه داده

کانولوشنی  شبکه عصبیمقایسه ای بین رویکرد شده است. 

، و MABC-SVM ،HCBDAپیشنهادی و رویکردهای موجود، مانند 

MLbPM  دقت، یادآوری و حساسیت انجام شده است.صحتاز نظر ، 

 MABC-SVMدرصد بیشتر از روش  98.90دقت روش پیشنهادی

درصد  88.65که  HCBDAدرصد، روش  86.91است که به ترتیب 

 شبکه عصبیروش  درصد است. 93.63که  MLbPMاست و روش 

عمل می کند . در این روش  بهتر ازدیگر روش ها  کانولوشنی

ممکن است  ای اینترنت اشیاههای سلامت بلادرنگ از دستگاهداده

تواند بر عملکرد مدل حاوی نویز، مصنوعات یا خطاهایی باشد که می

ذارد. شرای  سلامتی بیمار می تواند به صورت پویا تأثیر مندی بگ

تغییر کند. بنابراین، الگوریتم باید با این تغییرات تطبیق داده و با 

های قابل اعتمادی بینیوجود تغییرات در پارامترهای سلامت، پیش

با انجام کانولوشنی  شبکه عصبیرا ارائه دهد. در آینده، رویکرد 

شخیص بیماری عروق کرونر قلب با های بیشتر برای تآزمایش

های های انتخاب عملکرد و سایر تکنیکاستداده از الگوریتم

 های فوق غلبه خواهد کرد.سازی، بر محدودیتبهینه
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