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 یمصنوع یعصب شبکه  براساس کی  نوع ابتید از شیپ خون قند سطح ینیبشیپ

 .رانیا ،رازیش آپادانا، یعال آموزش مؤسسه ،یپزشک یمهندس یکارشناس ی دانشجو   حریر قاسمی

 

 چکیده
 یهایماریب  نیترعیشا  از  ی کی  حاضر،  حال  در  و   شودی م  بدن  خون  گلوکز  میتنظ   در  ی مشکلات  به  منجر  که  است  مزمن  یماریب  کی  ابتید

  نیبنابرا.  باشد  داشته   بدن  مختلف  ی اعضا  یرو   را  یریناپذجبران  اثرات  تواندی م  مدت،ی طولان  در  ابتید  کنترل   عدم .  رودی م  شماربه   جهان
 شبکه  از  استفاده  با  خون،  قند  سطح  ترعی سر  ی نیبشیپ  حوزه  در  مقاله  سه  مرور   به  مقاله  نیا  در.  است  ی مهم  یمسئله   آن،  زودهنگام  صیتشخ 
 در  و (  بسته  حلقه)  ی مصنوع  ی عصب  شبکه  کی  ساخت  ،ی مصنوع  ی عصب  یشبکه   دو   یسه یمقا  به  هامقاله  نیا.  میاپرداخته  ی مصنوع  ی عصب
  ، ی بازگشت  یِعصب  شبکه  که  میریگی م  جهینت  اول  روش  از.  است  شده  پرداخته  ابتید  ترعیسر  صی تشخ   یبرا  یافزارنرم   ساخت  به  آخر

  ن ی ماش  ی ریادگی  یهاک یتکن  از  استفاده  با  کپارچهی  کردیرو   کی  دوم،   روش   در.  دارد  پرسپترون  ی عصب  شبکه   به  نسبت  ی بهتر  عملکرد
  ک،ی  نوع  ی ابتید  مارانیب  یبرا  نیانسول  و   گلوکز  دهیچ ی پ  روابط  فیتوص  یبرا  ی عصب  شبکه  کنندهی ن یبشیپ  کی  خاص،  طوربه  که  شد  ارائه
 جاد ی ا  ی ابتیردیغ  ای  ی ابتید  از  اعم  باردار  زنان  صیتشخ   به  کمک  یبرا  را  ی عصب  شبکه  مدل  کی  سوم،   روش  در   نیهمچن.  میکرد  میتنظ 
 .میکرد

 ابتید صیتشخ یها دستگاه خون،  گلوکز ،یمصنوع  یعصب شبکه ابت،ید ها:کلیدواژه 

  

 

 مسئول: نویسندۀ H.ghasemi@stu.apadana.ac.ir 
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 مقدمه
 بدن،  در   ن یانسولی  ناکاف   مقدار   ای  وجود  عدم  لی دل  به  بالا،  اری بس  گلوکز  سطح  جهینت   در   که  استی  ماری ب  کی  ابت؛ید

  سوختی  اصل  منبع  گلوکز؛.  دیآیم  وجودبهی  انرژ  به(  قند)  گلوکز  لیتبدی  برا  بدنیی  توانا  در  نقص  ن یا.  دهدیم  رخ
  بارن ینخست .  شودیم  مشخص  وزن  ش یافزا  بای  ماری ب   ن ی ا.  شد  کشف  انیمصر  توسط  بار،ن ی اول  ابتید  است،  ما  بدن

  و  است   عبورکردنی  معنابه  ابتید  ،ی ونانی  زبان  در.  کرد  ابداع  را(  DM)  ابتید  اصطلاح  آرتئوس،ی  ونانی  پزشک
 ری وممرگ  و  مزمن ی  ها یماری ب  مهم   علل  از ی  ک ی  ابتید.  استی(  ن یری ش   به   اشاره )  عسل ی  برا  نی لات   کلمه  توس؛ی مل

  جان   ابت،ید  لی دل  به  نفر  کی  ه ی ثان  10  هر  در  با  یتقر.  ردی گیمی  قربان  دز،یا  وی  ویآاچ  از  شتری ب  سالانه  و  است   زودرس
  عنوان به  ابت ید  مفرط،ی  چاق  آورسرسام  ش ی افزا  و  جهان،  سراسر  در  کشورها  شدنیصنعت  با.  دهدیم  دست   از   را   خود 

. 1:است  دشوار   اری بس  لی دل   دو  به  ،یماری ب  ن ی ا  وعی ش   قیدق ی  ری گاندازه  به  افتنیدست.  است  شده  ظاهری  جهانی  دمی اپ  کی
  به   ابتید.  است  متفاوت  جهان  مختلف  نقاط  دری  اگسترده  طوربه  که  هادادهی  آورجمعی  هاروش.  2  و  استانداردها

 ابتید  و  است  ما  بدن  سوختی  اصل  منبع  گلوکز؛.  شودیم  گفتهی  انرژ  به(  قند)  گلوکز  لیتبدی  برا  بدنیی  توانا  در  نقص
  وب ی مع  دشده،ی تول   ن ی انسول  ا( یکی  نوع  ابتید)  کند  دیتول   ن یانسولی  کاف  مقدار  نتواند  لوزالمعده  که  شودیم  جادیای  زمان
 (. دو نوع ابتید) کند منتقل  هاسلول  داخل به را گلوکز نتواند و باشد

 ابتیدی ولوژیزیپاتوف
  عمل  زمانهم  طور به  سالمی  ک یولوژیزی ف  ت ی وضع  حفظ  و  جاد یای  برا  رها ی مس  و  ها ستمی س  از ی  تعداد  انسان،  بدن  در
  انحراف .  است  نهفته  هموستاز  ای  ثابت  داریپا  حالت  کی  حفظ ی  برا  سمی ارگان یی  توانا  ندها یفرآ  ن ی اۀ  هست   در.  کنندیم

  م یتنظی  برا  را  فردیی  توانا  DM.  شودیم  مختلفی  ها اندام  در  کیپاتولوژ  تی وضع  ا ی  بی آس  جادی ا  به  منجر  هموستاز
 . شودیمی جزئی برخ و عمده عوارض ازی تعداد  به منجر که  دهدیم کاهش خون  انیجر  در گلوکز سطح

 خون گلوکز میتنظ
  عمل   گلوکاگون  و  نی انسول   ترشح  قیطر  از  و  استی  منف   بازخورد  حلقه  کی  براساس  خون،  در  گلوکز  سطح  می تنظ 
  شوندیم  کیتحر  لوزالمعده  در  لانگرهانس   ریجزا  Bی  هاسلول)  باشد،  بالا  خون  در  گلوکز  سطح  کهیهنگام.  کندیم
ی  وندها ی پ توسط  که  است شده ل ی تشک( B و A) رهی زنج  دو  از که ی  دی اسنهی آم 15 دی پپتیپل کی کنند، آزاد ن یانسول تا
( PC2  و  PCI)  کانورتازها  پروهورمون  توسط  ن،ی پروانسول  از.  شودیم  سنتز  نی انسول(  اندشده  متصل  هم  به  دی سولفید
  رنده ی گ  به  ن ی انسول.  شود یم  C  دی پپت   و  ن یانسول  دی تول  باعث  ها،میآنز  ن ی ا  عمل  3  از  دی پپتی  کربوکس  پروتئاز  اگزو  و

  که ی(  سلولدرون  غشاء )  B  رواحدیز  دو  وی(  سلولبرون )  ot  رواحدیز  دو  از  که  شود،یم  متصل  نازیک  ن یروزی ت  ن ی انسول
  رواحدیز  ون،ی لاس یاتوفسفور رندهی گ. است شده ل ی تشک( 1 شکل ) اند،شده  متصل هم  به ی دی سولف یدی وندهای پ توسط 

  ن یهمچن   کند؛  لیتبد  کوژنی گل  به  رهی ذخی  برا  رای  اضاف  گلوکز  تا  دهدیم  گنالی س  کبد  به  ن ی انسول.  کندیم  جیترو  را
 گلوکز(  GLUT4)  گلوکز  ناقل  انتقال  با  تا  کندیم  کی تحر  رای(  اسکلت  عضلهی/  چربی  هاسلول)  بدن  گریدی  هاسلول

 گلوکز   غلظت  کهیهنگام .  کندیم  کمکی  ع ی طب   سطح  به  گردش  در  گلوکز  غلظت  رساندن  به  ن یا.  کنند  جذبی  شتری ب
  گنال ی س   کبد  به   گلوکاگون.  شوندیم  کیتحر  گلوکاگون،  کردن  آزادی  برا  پانکراسی  هاسلول  است،   نییپا  خون  در
  خون  در  هموستاز  به  دنی رسی  برا  که  شودیم  لیتبد  گلوکز   به  کوژنی گل.  کند  لیتبد  را   شدهرهی ذخ   گلوکز  که  دهدیم

ی  تنگ   و  1  نوع  ابتید   در  که  طورهمان  دارد،  وجود  نی انسول   ترشح  ای  سنتز  در  انحراف  کی  ابت،ید  در .  شودیم  آزاد
 . است دو نوع مورد  مانند آنی ع ی رطبی غ  دی تول ای  ن یانسول برابر در مقاومت جادیا ای  شود،یم دهید پانکراسی مجرا
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 ابت ید صی تشخی نحوه
  خون  قند  کنترلی  برایی  ایمزا  با(  گلوکز  مداومی  ری گاندازهی  تورهای مان   ن،ی انسول ی  هاپمپ)  ابتید  صی تشخ ی  هادستگاه
  مداخله   قیطر  از  است  ممکن  دستگاه  جذب  موانع  ازی  برخ.  است  کم  همچنان  هادستگاه  نیا  جذب  اما  هستند،  همراه
  م، ی ده   قرار  هدف  را  مارانی ب  کدام  و  موانع  کدام  نکهی ا  مورد  دری  کم   اطلاعات  اما  باشند،  اصلاح  قابلی  اجتماعی  روان

  خون،   قندی  ری گاندازه  شامل  ها دستگاه.  هستند  1  نوع  ابتید  تیریمدی  اتی حی  اجزای  پزشک  زاتی تجه.  دارد  وجود
  کاهش  و  خون  قند  کنترل  بهبود   با  هادستگاه  نیا.  هستند  ن یانسولی  هاپمپ  و  قند  مداومی  ری گاندازهی  تورهای مان
  دهه   اواخر  در  بار ن ی اول   که  ن ی انسول  پمپ(.  Jain et al., 1996; Alade et al., 2018)  هستند  همراهی  سمی پوگلیه

  ،(Bamgbose et al., 2017; El_Jerjawi & Abu-Naser, 2018; Kaul et al., 2013)  شد  اختراع  1970
(. Kavzoglu, 1999)  است  بوده  2000  سال  در  100000  به  1990  سال  در  7000>  از  آن  کاربران  تعداد ش یافزا  شاهد
 مداوم ی  ری گاندازهی  تورها یمان(.  Tanenbaum, 2017)  است   دهی رس  %60ی  بالا  به   اکنون  متحده،الاتیا  در  جذب  نرخ

 ,Quchani & Tahami)  گرفتند  قرار   دسترس  در  نیانسولی  هاپمپ  نی اول   از  پس   دهه   دو  بار، ن یاولی  برا  گلوکز

  ، 2014-2013ی  هاسال  در   که  دهدیم  نشان  کی  نوع  ابتیدۀ  معاوض  هاداده.  است  کمتر  ار ی بس ی  فعل  جذب   و(  2007
( %4)  نوجوانان  در  زانی م  ن ی کمتر  که   کردندیم  استفاده   گلوکز  مداومی  ری گ اندازهی  تورهایمان  از  کنندگانشرکت  از  9%
  گلوکز   مداومی  ری گاندازهی  تورهای مانی  ایمزا  لی دل  به  هانرخ  ن یا(.  Sun et al., 2018)  بود(  %6)  جوان  بزرگسالان  و
 هستند  کنندهنگران  و  دکنندهی ناام  درمان  از  تیرضا  و   سلامت  با  مرتبطی  زندگ  تی فی ک   ن یهمچن  و  خون  قند  کنترل  در
(Jayalakshmi & Santhakumaran, 2010  .)ریناپذییجدای  اجزا  هادستگاه  ن ی ا  کهیی  آنجا  از  ن،یا  برعلاوه 
 رشیپذ  بر  است  ممکن   گلوکز،  مداومی  ری گاندازهی  تورها یمان  کم  جذب  هستند،  ن ی انسول  خودکار  لیتحوی  هاستمی س
 . بگذاردی منف ری تأث   ندهیآ در نی انسول خودکار ی هاستمی س  از استفاده و

 ی مصنوعی عصب شبکه
  از ی  اری بس.  هستند وستهی پ  هم  به  ساده،ی  پردازندهی  ادیز  تعداد بای  ادیزی موازی  هاستمی س   ؛یمصنوع ی  عصبی  هاشبکه

  ص ی تشخ   و  گنالی س   پردازش  الگو،   صیتشخی  هانهی زم  دری  مصنوع ی  عصبی  هاشبکه  با  توانیم   رای  واقعی  ای دن  مشکلات 
  مجموعه   بهی  مصنوعی  عصبی  هاشبکه.  شودیم  کامل  ندرتبه  ،یپزشک ی  هاداده  مجموعه  اغلب.  کرد  حلی  پزشک
  نیا از.  است  پردازشی  واحدها  ازی  امجموعهی  مصنوع ی  عصب   شبکه .  دارند  ازی ن   قی دقی بندطبقهی  برا  ها داده ازی  کامل

 .کنندیم  استفاده مقدار ن یتخمی برا اتی اضیر از  هاشبکه  ن یا. کرد استفاده نی تخم ی  برا توانیم شبکه،
 براساس ی  پزشک  رشته .  است  آنی  بنددستهی  برا  کیناپارامتر  کی تکن  کی  ازی  قیتطب   ،یمصنوعی  عصب  شبکه

  خطر  عوامل  براساس  ماری ب  تیوضعی  ن ی بش ی پ  وی  بندطبقه.  ناسالم  ای  سالم  به  افرادی  بند دستهی  برای  ورودی  رهای متغ
  هوش   ازی  کاربرد  برنامه  کی یمصنوعی  عصب   شبکه   ن،یا  برعلاوه.  استی  مصنوع ی  عصبی  هاشبکهی  هاکاربرد  ازی  کی

  سلول   اردهای ل ی م  که   است   شده  گرفته  الهام  انسان،  مغز  متنوع   ساختار  ازی  مصنوع ی  عصب ی  هاشبکه  در  و  باشدیمی  مصنوع 
 . اندشدهی سازهیشب  دارند، گریکدی  با کهی  ارتباط قیطر از  ،یعصب

 ی  عصب شبکه کار اساس
ی  عصبی  هاشبکه  نقش   که   شوند،یم  دهی نامی  رخطی غ ی  آماری  هادادهی  هامدل  عنوانبه  ،یمصنوع ی  عصبی  هاشبکه
  و گرفته  قرار  مطالعه مورد که است ی روش ن یترمتداولی آماری الگو  کرد یرو. کنندیم  تکرار را ی کی ولوژی ب ی مصنوع 

ی  معمار  مورد  در.  اندبوده  جذابی  مصنوع ی  عصب  شبکه ی  هامدل  حال،بااین .  ردی گیم  قرار  استفاده  مورد  عمل  در
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  و   هیلا  هری  برا  هاگره  تعداد  به  بلکه  شود،ینم  مربوط  آنی  هاهیلا  تعداد  به  تنها  شبکه  اندازه  ،ی اهیلای  عصبی  هاشبکه
  ت ینهایب  تعداد  است  ممکن   ن،ی مع   داده  مجموعه  کی یبرا  هاگره  ن ی ا  ن یب  اتصالاتی  برا.  شودیم  مربوط  زی ن  آنها  تعداد
ی  عصب   شبکه  توسط  کهی  حلراه  تی ف یوک  هادادهی  های ژگیوی  ری ادگی  به  مربوط  شبکهی  ساختارها.  باشد  داشته  وجود

  زمان   وی  دگی چی پ  بر  شبکه  اندازه  ،ی کل  طوربه.  داردی  بستگ  استفاده  مورد  شبکه  اندازه  به  شدت  به  شود،یم  افتی
  ،یعصب  شبکهیی  توانا  میتعم.  گذاردیم  ری تأث  می تعمی  هاتی قابل  بر  همه،  از  ترمهم  اما  گذارد،یم  ری تأث  شبکهی  ری ادگی

  که یدرحال  را،  دادهی  هایژگیو  تا  کشدیم  طولی  ادیز  زمان  بزرگی  هاشبکه.  است  شبکه ی  ابیبرون   وی  ابیدرونی  برا
  ها داده  آموزش  از  است  ممکن  و   فتندی ب   دام  بهی  محلی  خطا  حداقل   در   است  ممکن   هاشبکه.  رندی بگ  ادی  هستند کوچک

ی  هاشبکه.  کند  کسبی  شتری ب  اطلاعات   تواندیم  شبکه  افت،ی  ش ی افزا  پنهان ی(  ها)هیلا  در   هاگره  تعدادی  وقت.  رندی نگ  ادی
.  است اعتماد  قابل  که  کرده ثابت  و است شده استفاده  مختلفی کاربردهای برا ها نهی زم  ازی اری بس در ی مصنوع ی عصب
  و  خواهدلی  ری گمی تصمی  مرزی  هاتی قابل  آنها،  تیماه   بودنیناپارامت   مانند  آنها،  فردمنحصربهی  ایمزا  رغمیعل

ی  برخ  از ی  ناش  هاتیمحدود   ن ی ا.  هستندی  ذات ی  هاتیمحدود ی  برخی  دارا  آنها  ها؛ داده  مختلف   انواع   با   آسانی  سازگار
.  کرد  میتقس  عمده  گروه  دو  به  توانیم  را  عوامل  ن یا.  گذاردیم  ری تأث ی  بندطبقه  دقت  بر  است   ممکن   که  است  عوامل
  چند   حسگر،  چند)  هاداده  مجموعه  استی  ورودی  ها یژگیو  شاملی  خارج  عواملی.  داخل   عوامل  وی  رونی ب  عوامل

  تعداد  ه، ی اول   وزن  مناسب،  شبکه  ساختار   انتخاب :  از  اندعبارتی  داخل   عوامل   که یدرحال  مطالعه،   اس ی مق   و  ،(رهی غ  وی  فی ط
 ی.ری ادگی زانی م و عملکرد انتقال تکرار،

   بحث
  است  ماری بی برای بهبود روند  در مهم  مرحله  کی ن ی ا. ستی ن دی تأک   قابل ابت،ید درمان در  زودهنگام صیتشخ ت ی اهم
.  شودی نم  دیتشد  د،ی شد  موارد  سطح  تا علائم که  شود  حاصل نانی اطم   تا  کندیم  کمک  ابتید  زودهنگام صی تشخ   به  و
  هوش  عنوانتحت  که)  دیجدی  هاتی قابل  نیا.  است  ترشده مستقل  و  هوشمند  اری بس  افزارنرم  که  می هست  شاهد  ما  را ،ی اخ

.  کنندیم  عیتسر  رای  بهداشت ی  ها مراقبت  دری  نوآور  سرعت(  گرفتند  قرار  مطالعه  موردی  ن یماشی  ری ادگی  وی  مصنوع 
  تا  گرفته، مار ی ب پوست  بافت  از  است، ی مختلف عوامل  شامل  که است  ده ی چیپ ندیفرآ کی  خاص  طور به ابت ید ص یتشخ

  کرد، یم استفاده علائم صیتشخ  روش ازی پزشک  ش،ی پ سال 2000 از. کندیم مصرف روز کی در او کهی قند زانی م
  ر ید  صیتشخ  قابل  علائم   چون  و.  شدیم یی  شناسا  بود،  صیتشخ  قابل   کهی  علائم  به  توجه  با  مار ی بی  مار ی ب  آن  در  که

  نیا  ،یمصنوع   هوش  با .  مریآلزای  ماری ب  و  سرطان  ابت،ید  مانند  کشندهی  هایماری بی  برا  خصوصبه  شد،یم  مشخص
. دهدیم ش یافزا( %90 تای گاه ) را  بقا  احتمال  که کردیی  شناسا  قبل ازی خوب به  را هایماری ب بتوان که  دارد  وجود  دی ام

  بریمبتن  شرفتهی پ  ستم یس  ک ی  از   استفاده   با   ابتید  صیتشخ ی  برایی  هاستمی س  ن یچن  توسعه  هدف  با  ق ی تحق  نی ا  ن یبنابرا
 .است شده انجامی عصب  شبکه

ی  دهندهنشان  که  است ی  ازنده  و  مکرر   نوسانات  به  مربوط  ، یماری ب   ن ی ا  با  مرتبط   علائم  نیتریاساس   و   ن یترخطرناک
  نیا.  برساند  کما  ای یهوش یب  به   را  ماری ب   تواندیم  و  باشندیمی  سمی پرگلیه  وی  سمی پوگلیهی  هاعنوان  به  خون  گلوکز  سطح
  نیبنابرا.  هستند  ابتی د  ازی  ری جلوگ   و ی  نی بش یپ  نی همچن  و   خون  گلوکز  سطح   ثبتی  برا  راه  ن یبهتر  علامت،   دو

ی  مختلف ی  کردهایرو  هوشمند،ی  هاستمی س  کمک  با.  دهد   کاهش   را  نواسانات  تعداد  تواندیم  که  دارد  وجودیی  هاروش
  عملکرد   م یکردی  سع   روش،  ن ی ا  در.  دارد  وجود   خون   گلوکز   سطحی  نی ب ش ی پی  برا  ابت ید  درمان  و  کنترلی  برا

  در   استفاده  موردی  ها نورون  و  هاهی لا  تعداد  کاهش   و   خون  گلوکز  سطوح  در  Elman  و  هیچندلای  عصبی  هاشبکه
 .  می کن سهیمقا هم  با را،  شبکه  دو ن ی ا ساخت
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 ق یتحق روش
  بخش دو به هاداده اول،  مرحله در. است مرحله پنجی دارا خون،  گلوکز e  سطحی نی ب ش ی پی برا شدهیطراح تمی الگور
ی  عصب   شبکه  در  استفادهی  برا  دیبا  هاداده  دوم  مرحله  در   ،یآموزش ی  هامجموعه  و  تست ی  هاگروه.  شوندیم  میتقس
ی  خروج.  رندی گیم  قرار  چهارم  مرحله  در  تینها  در  و  شوندیمی  عصب   شبکه  وارد  سوم،  مرحلهی  هاداده  در.  شودی  عاد

  تم یالگور  ما  اگرامید  بلوک   خون  گلوکز  ح ی صح  محدوده.  بازگرددی  عاد  حالت   به  دیبا  بازگشت، ی  برای  عصب   شبکه 
 . است شده داده  نشان ریز شکل در شده،یطراح

 
 شدهیطراح  تمی الگور ما اگرامید  بلوک خون گلوکز حیصح محدوده .1 شکل

   هیچندلای عصبی هاشبکه
  و  باشندیم هستند، ی ارزشمند مشخصات  کهی مواز پردازش  و ی ری ادگ ی به قادر ه،یچندلا  پرسپترونی عصب ی  هاشبکه
  که ی  خاص ی  هاتمیالگور  توسطی  ری ادگی  ندیفرآ  ها،شبکه  ن ی ا  در.  شوندیم  استفاده  ده، ی چی پ  مسائل  حلی  برا  معمولا 

  هوشمند،   تمی الگور  در  استفاده  موردی  عصب  شبکه  نورون  اتصالات  ن ی ب  وزن.  شودیم  انجام  کند،یم  میتنظ  را  موجود  هیلا
  هیلا  در  نورون   است،  هی لا  1  و   نورون  5  با  پنهان   هیلا  ک ی یدارا  که   ه،ی چندلای  عصبی  شبکه  ک. یباشدیمی  شنهادی پ

  هیچندلای  عصب ی  هاشبکهی  طراح ی  برا  MATLAB  انتشار  از   و  است   پشت  براساس  ،یری ادگ ی یارهای مع ی  خروج
  ، ی خروج  هیلای  برا.  دی کن  ن ییتع   رای  خروج  هی لا  آستانه.  شودیم  استفاده  ه یلا  هر  در  نورون  فعال  توابع.  شودیم  استفاده

  با ی عصب  شبکهی هاوزن. است شده استفاده tansigی سازفعال توابع ازی مخف هیلای برا و logsigسازی فعال توابع از
جین و    توسط   شدهمحاسبه  مراحل .  ابندییم  بهبود   تکرار  در  خودکار   طوربه  معکوس،   انتشار  تم یالگور  گرفتن   نظر  در

  در  gkی  خطا  تابع.  است   انیگراد  اضافه  به  قبل  لحظه  وزن  با  برابر  ممان،  کیهر  در  x  وزن  گرید  عبارت  به  ،1همکاران 
  رسدیم  خود  نه یبه  درجه  به   اوزان   بردار   نکهی ا  تا  شد  خواهد  تکرار   بارها   نی ا  و  akی  ری ادگ ی  نرخ  در   ضرب   که  مرحله   هر
  خطا   مربعات  ن یانگی م  خطا  اری مع.  رسدیم  خود  حداقل  به.  شودیم  محاسبه  خطا  اری مع  نه،ی به   درجه  ن یا  مقابل  در(  3)  با  که

 . است تکرار  تعداد N وی واقع  شبکهی خروج  a(k) انتظار،  موردی خروج t(k). نجاستیا MSE است
(1 ) X K ak gk1 X k  N1  

(2 ) ))k(a) k(t1 ( k¦N  MSE 
.  شوندیم  انتخاب  یتصادف  صورتبه  هی اول  ریمقاد  از  یبرخ  تم،یالگور  هیاول  یمقدارده  در  که  است  ذکر  به  لازم

  ز ی ن  ی سازفعال  تابع  کندیم  میتنظ  که  تعصب  ت ی کم.  ابند ییم  بهبود   تم ی الگور یاجرا  طول  در   ریمقاد  ن ی ا  سپس  وها  وزن
  ی ها تی کم   بودند،  ی تصادفها  وزن  یبرا  ه ی اول  ریمقاد  عنوانبه  یساز فعال  تابع  هر  مقدار.  دهدیم  ر یی تغ   و   ن ییتع   را   آستانه 

 . باشدیم پارامترها و شبکه ساخت کل. هستند  یتصادف   زی ن یری سوگ یبرا هی اول
 : دهدیم نشان را خون گلوکز سطح  یزمان  یهایسر ج ینتاشکل  ن یا

 

1. Jain et al. 

Recorded Data Neural Network Renormalization Normalization 
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 سطح گلوکز خون  یزمان یهای سر  جی . نتا2شکل 

 مربوط(  A)  قسمت  که،  دهدیم  نشان  قسمت  دوی  برا  را  خون  گلوکز  سطحی  زمانی  سری  ن یبش یپ  نمودار  2  شکل
  دهندهنشان  کوچکی  ها رهیدا  قسمت،  هری  بالا  در.  است  ش یآزما  مجموعه  به  مربوط(  B)  قسمت  وی  ن یتمر  مجموعه  به

ی  خطا.  است  شدهی  نیبش یپ  خون  گلوکز  سطوحدهنده  نشان،  کوچکی  هامربع   و  شدهثبت  خون  گلوکز  سطوح
  ماران ی ب  ازی  کی یبرا  MLPی  عصب   شبکه  بای  نی بش ی پ.  شود یم  رسمی  بعدی  ها عبارت  دری  پراکندگ  تابع  و  شدهین یبش ی پ
  مجموعه  و  تست ی  برا   شدهین یبش یپ  خون  گلوکز  سطح   و  شدهثبت  نی ب   مطلقی  هایخطا  ن یانگی م  تی نها  دری  ابت ید

 .استی ن یتمر

 ی  بازگشتی عصب شبکه
  سازش .  دارندی  خوب  عملکرد  المان،  شبکه  ژهیوبه  ، یعصب ی  هاشبکه  تکرارشوندهی  تاحد  شخور ی پی  هاشبکه  با  سهیمقا  در
  طور همان Elman شبکه  نهی زم  هیلا دری اضاف  بازخوردی هاحلقهی معرف با شبکه اصلاح از بعد تیقابل وی دگی چیپ ن ی ب

 . است شده  داده نشان که

 
 ی بازگشت ی شبکه عصب انی جر ندی. فرآ 3شکل 
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  است   داده  رخ  آن  در  کهیی  دادهایرو  به   شدت   به  ت ی وضع  و   کرد  مشاهده  را  آنها  انیجر  ند یفرآ  تواندیم   3  شکل  در
  MLP Neural  با  مشابهی  ساختار  کاغذ.  شودیم  استفاده  المانی  بازگشت ی  عصب  شبکه  ن،یا  از  گذشته.  داردی  بستگ
  تفاوت   تنها.  استی  آموزش   تمیالگور  نیهمچن   وسازی  فعال  توابع  نوع  ها، هیلا  تعداد   نورون،  تعداد  نظر  از   شبکه   دارد،

  شکل  به  توجه  با.  است  المان  بازخوردی  هاحلقه  در  شدهاستفادهی  رهای خأ ت  به  مربوط  فقطی،  عصب   شبکه  نوع  دو  ن ی ب
 a  آن  در  که  کرد  محاسبه  ریز  صورت  به  توانیم  رای  زمان،  مرحله  هر  در  المانی  بازگشت ی  عصب   شبکهی  هایخروج

(k) j   ه، یلا.  است  پنهان ی  خروج  ij IW  یورود  هی لا  وزن ،  LWij  و  بازخورد   وزن.  هستند  Vj  نیهمچن .  هستندی  هاوزن  
ی  عصب ی  هاشبکه  به   نسبت  دقت .  است  ترمناسبی  بازگشت ی  عصب ی  هاشبکه  المان  که  گرفت  جهی نت  توان یم،  شکل  ن ی ا  از

  بدن  ستمی س.  شد  سازگار  خون   گلوکزی  واقع  کنندهمیتنظ   با  جهینت  ن ی ا  گلوکز  سطحی  نیبش یپ  ندیفرآ،  خون  در  هیچندلا
  دارد  دادهایرو  بهی  بستگ   شدت  بهی  فعل  تی وضع  که   شودیم  مشخص  تی واقع  ن ی ا.  است  گلوکز  سمی متابول  رایز
  ساخت   دری  زمان  ری خأ ت  با   شود   فراهم   عامل  ن ی ا  و   افتاده  اتفاق  گذشته  در  که(  ورزش  ن،یانسول   قیتزر  ،یی غذای  هاوعده)

  Elman  و  هیچندلای  عصب ی  هاشبکه  عملکرد  می توانست   روش  ن یا  دری:  ری گ جهینت ی.  عصبی  هاشبکه  کاورنتیر  المان
ی  عصب ی  هاشبکه  از  بهتری،  عصب   شبکهی  بازگشت   المان  عملکرد  که  میری گیم  جهی نت  سپس   و  میکن   سهیمقا  تیموفق   با  را

 . است ه یچندلا
ی  ری شگی پ  قابل  نه،  کی  نوع  ابتید.  میپردازیم  کی   نوع  ابتیدی  نی بش یپ  جهتیی  هاحلراهی  بررس  به،  دوم  روش  در
ی  ک ی  حال،بااین .  دارد  خون  گلوکز  سطح  می تنظ   جهت  دری  مثبت   ری ثأ تی  خارج   ن ی انسول قیتزر  اما  درمان،  قابل  نه  و  است
  به   ت ی حساس  به   توجه   با   و  ماری ب   ازی ن  با  متناسب   را   نی انسول   م یرژ  چگونه  که  است   نیا،  ن یانسول   با  درمان  در  هاچالش   از

  گلوکز  مداومی  ری گاندازهی  تورهایمان  و  نیانسولی  هاپمپ  از   استفاده   اگرچه .  میکن   میتنظ  آن ی  زندگ  سبک  و  نی انسول
  ری تفس   به  هنوز  که   کنند،یم  کار   باز   حلقه   صورت به  هادستگاه  نیا  اما ،  کندیم  کمک  خون  گلوکز   سطح   ص ی تشخ   به
 کی  هنوز ،  خون  گلوکز  سطح  بسته  حلقه  کنترل  رو،ازاین .  دارد  ازی ن  کی متابول   اختلالاتی  برای  دست   جبران  و  ماری ب

  شبکه  و ساز هیشب  وی بان ی پشتی هاستمی س  که دندی رس  جهی نت ن ی ا بهی قاتی تحق  انجام از بعد محققان. است نشده حل مشکل
ی  برا  رای  متقابل  اقداماتو    کنند  کمک  مارانی ب   به  تا،  بردند  کار  به  خون  گلوکز  سطحی  نیبش یپی  برا  رای  بازگشت ی  عصب

  شده   شنهادی پ  ن ی انسول  خودکار  زیتجوی  برا،  کپارچهی  بسته  حلقه  ستمی س   کی  نجا،یا  در .  دهند  انجامی  ماری ب ی  ن یبش ی پ
  و  داده  ثبتی  هاگره   ، یعصب  شبکه  زمان  ریی تغ  بای  عصب  شبکه  کنندهینی بش ی پ  کی  ،یمجاز   ماری ب  کی  شامل  که  است

 .است ن یانسول پمپ توسط  ن ی انسول  مناسبی هابولوس محاسبهی برا PI کنندهکنترل کی

 
 ن یخودکار انسول زیتجو  یبرا  کپارچهیحلقه بسته  ستمی. س4 شکل

  از   خون  گلوکز  سطح  مشاهدهدهنده  نشان  ˆg  که یدرحال  شود،یم  داده  نشان  g  با  ،هدف  خون  گلوکز  سطح
  ، یری خأ ت  عملکرد  چارچوب،  ن ی ا(.  شکل  حاتی توض )  است  نی انسول   قیتزر  فرمان  u  و  است  یعصب   شبکه  کنندهین یبش ی پ
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 کندیم   فراهم  را  یا لهی وس  و  ردی گ یم  نظر  در را  نی انسول  یرجلدیز  ل یتحو  ری مس  با  مرتبط   ن یانسول زمان  با  ری متغ   و  وستهی پ
 . میآور دست به  زی ن را  ندهیآ یهایری گاندازه بلکه موجود، گلوکز یتورهای مان به نسبت یبهتر مشاهدات تنهانه تا

  ابت، ید  فشرده  یها داده  تیریمد  ن یهمچن  و  ن،ی انسول  لیتحو  و   گلوکز  سمی متابول  دهی چ ی پ  ت ی ماه :  شدهینی بش ی پ  مدل
  k و نورون،  ا ی واحددهنده نشان nه،ی لادهنده نشان l آن در  که   یندهایفرآ فی توص  یبرا را  ی ن یماش یری ادگی ی هامدل 

  است،  l هی لا n واحد تا  l-1 ه یلا ی هاوزن هیلا  به یورود بردار  xl است،  l هیلا  از  یخروج  بردار gl است  ی زمان مرحله
 .هستند  l هیلا از n واحد به l - 1 هیلا یهااسیبا bl و

(3 )  

(4 )  
  آموزش   MATLAB  در  ی عصب   شبکه  ابزار  جعبه   از  استفاده  با  پنهان  نورون  8  با  هیلا  دو  یعصب  شبکه  مدل  کی
  متفاوت   تعداد  با  ش یآزما  و  باشد  یوزن   ابعاد  از  شتری ب  برابر  10  دیبا  نمونه  ی هاداده  تعداد  که  ی اکتشاف  به   توجه  با.  شد  داده

  ما،  داده م ی تنظ   در BGL دانش  ن،یهمچن. است نه یبه ما  کاربرد  یبرا ،پنهان نورون 8 که شد  مشاهده پنهان،  یهانورون
  مربعات   ن یانگ ی م  شهی ر  از  استفاده  با  کنندهین یبش ی پ  عملکرد.  دهدیم  ارائه   ما  برنامه  یبرا  را   یفردمنحصربه  عملکرد  بهبود 
  که   است  خطا  مربع   کی   آوردن  دستبه  هدف.  شد  یر ی گاندازه  ،هدف  ونی رگرس  بیضر  مقابل  در  یخروج  و  خطا
  آموزش،.  است  1  به   ترکینزد  یبستگ هم  بیضر  کی  و  ترکینزد  صفر  به   شدهین یبش ی پ  ریمقاد  مقدار  به  نسبت

 9/5  و  4/5  ،5/4  بی ترت   به   ها خطا  مربعات   رو،ازاین .  بود   35  ،29  ،20  ب ی ترت   به    خطا  نیانگی م   آزمون  و   یاعتبارسنج 
مان درحالی  بودند،  تریلیدس   در  گرمیلی م   از   درصد  20  تا  15  نی ب   حاضر  حال   در   استفاده  مورد  مداوم  گلوکز   توری که 

  یهایخروج  ن یب  را   ی خوب   تناسب  شکل  در   ون ی رگرس  ی نمودارها.  دارد  انحراف  خون   گلوکز   ی واقع  ریمقاد
 .دادند نشان بالا R ریمقاد با اهداف و شدهین یبش ی پ

 
 R ر یمقاد با اهداف و شدهینی بش یپ یهایخروج نی ب را یخوب تناسب شکل در ونی رگرس ینمودارها . 5 شکل

  یالگو   به  توجه  بدون  را  ن ی انسول  مؤثر  طوربه  تواندیم  شدهیطراح  کنترل  ستمی س   که  داد  نشان  یسازهی شب  جینتا
  ت یهدا  یبرا  صرفهبهمقرون  ی ابزار  ی شنهادی پ  یسازهیشب   چارچوب   و  کند  زیتجو  مار ی ب  یی غذا  یها وعده  افتیدر

 .  است یمصنوع پانکراس توسعه سمت به  ینی بال مطالعات
 و  افزارنرم  ساخت  مانند  یبهداشت   یها مراقبت  نهی زم   در  یفناور  یای دن  ۀنوآوران  یهاآپاستارت  ظهور  با  خوشبختانه

  ی سنت   یندهایفرآ  و  خدمات  از  یاری بس  تا  است  شده  داده   اجازه  ن ی ا  سلامت  بخش   به  تالیج ید  یهادستگاه  تحرک
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  عوامل   شامل  که  است  دهی چ ی پ  ندیفرآ  کی  خاص  طوربه  ابتید  صیتشخ.  باشند  داشته  یتوجه   قابل  شرفتی پ  گذشته
  دوران   در  ابتید.  شودیم  کند،یم  مصرف  روز  کی   در  فرد   که  ی قند  زان ی م  ،یماری ب  پوست   بافت   ازجمله   یمختلف
  نیا.  شود  مانیزا  عوارض  جادی ا  باعث  تواندیم  و  است  ترخطرناک  نیجن   بر  هم   مادر  بر   هم  اد یز  ری ث أت  لی دل   به  یباردار

  روند   و  باشد  نشده  کنترل  یباردار  در  ابتید  اگر  ژهی وبه  دهد،یم  ش ی افزا  را  ابتید  به   فرزندان  یابتلا  خطر  ی،ماری ب
  ص یتشخ  به  بتواند  که است  ی ستمی س   به   از ی ن  یبرا  یاکنندهقانع  لی دل   نها ی ا  همه.  ابدی  ادامه  نسل  به   نسل   ابتید  کننده نگران

  تم یالگور  و  ی برگشت   انتشار  روش  از  استفاده  با  هی لا  4  یمصنوع   یعصب  شبکه  روش   نیا  در .  کند  کمک  ابتید  زودهنگام
  را  خود رایز ،کندیم  کار  خطاها حی تصح  با انتشار پس  یری ادگی تمیالگور با و شده داده آموزش و یطراح یزی ب می تنظ 

 مدل( 0 ای 1) انتظار  مورد مقدار با  ،را شدهمحاسبه یخروج  مقدار ن یا. باشد داشته یکمتر  یخطاها تا  دهدیم آموزش
  از   استفاده  با  شبکه  اصلاح  ندیفرآ  آموزش .  است  false  یبرا  0  و  true  یبرا  1  ،ینریبا  یخروج   یدارا  رایز  کندیم

  ی اگونهبه  هاوزن  سپس .  شودیم  ارائه  شبکه  به  نظر  مورد  ی خروج  با  همراه  یورود  کی  آن  در   که  است  یری ادگی  حالت
  ل ی تشک   نورون   ه یلا  چهار  از   ی عصب  شبکه  مدل.  کند  دیتول  را  نظر  مورد   یخروج   کند یم  تلاش  شبکه  که  شوندیم  م ی تنظ 
  نورون   کی  نورون،  ده   با  پنهان   ه یلا  دو  نورون،   هشت  با  یورود  ه یلا.  است  شده  داده  نشان  ریز  شکل  در  که  است  شده
 . یخروج  یهیلا در

 
 نورون  هیلا چهار از شدهل یتشک یعصب شبکه. 6 شکل

  شروع  یبرا  که  است  یورود  هشتدهنده  نشان  که  ، است  شده  لی تشک   یورود  نورون  هشت   از   هی لا  ن ی ا:  یورود  هیلا
 .  است ستم ی س  ازی ن مورد صیتشخ
  ی هایورود  فقط  آنها  اول،:  دارند  مهم  یژگیو  دو  پنهان  یهانورون  .شد  استفاده  نورون  ده  با  پنهان  هیلا  دو:  پنهان  هیلا

  مانند  گرید  یهانورون  به  فقط  آنها  دوم،  و  کنندیم  افتیدر  را  پنهان  یهانورون  ریسا  ای  یورود  مانند  ها،  نورون  گرید
  را  یورود  تا  کنندیم   کمک  یعصب  شبکه  به  پنهان  ی هانورون  .دهندیم  یخروج  پنهان  یهانورون  ریسا  ای  یخروج
 .      ستندی ن متصل یینها یخروج  ای یورود ی هاداده به  ما ی مستق آنها حال،بااین . دهندیم  ل ی تشک را  یخروج  و کند درک
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  که  ی نورون.  است  ص یتشخ  جه ینت دهنده  نشان  که  دارد   وجود   نورون  کی  با   یخروج  ه یلا  ک ی  تنها:  یخروج  هیلا
  جه ینت   که اگردرحالی  .دارد  ابتید  کاربر  باشد،  شتریب  ای  5/0  جهینت   اگر  .است  یاعشار  صورت  به  کاربر  جهی نت  یحاو
 .ندارد ابتید کاربر باشد، 5/0 از کمتر

  به  بتوانند  مارانی ب   تا  ،شد  ساخته  مدل  ن یا  از  استفاده  یبرا  وبتحت  یشن ی ک ی اپل  ،یعصب  شبکه  مدل  یطراح   از  پس 
  در  یآموزش  کد.  ریخ   ای  دارند  را  ابتید  صیتشخ   لی پتانس  ایآ  که  دهند  صی تشخ  و  کرده وارد  را  خود مشخصات  یراحت 

  در  شتری ب  که   است   محبوب  العادهفوق  یسینوبرنامه  زبان  کی  پت یجاوااسکر.  شد  یسیبازنو   Node.js  با  پتیجاوااسکر
  که  دی ن یبیم   را  یاصل  صفحه  ریز  شکل.  کندیم  دای پ  ت ی محبوب  گر ید  یهانهی زم  در  اما  ، شودیم  دهید  وب  یمرورگرها

  صفحه   در   تواندیم  کاربر  ،یاصل  صفحه   از   .شودیم  داده   ش ینما  ، ستمی س  به   ورود  از  پس   ستمی س  مجاز   کاربران  یبرا
 . کند  حرکت  صیتشخ

 
 مدل  یطراح شنی کیاپل. 7 شکل

 کرده   جادیا  ابتیردی غ   ا ی  ابتید  از   اعم   ، باردار  زنان  صیتشخ   به  کمک  ی برا  را  یعصب  شبکه   مدل  کی  ، روش  ن یا
 .است شده گنجانده وب بریمبتن  برنامه کی در آسان  یدسترس  یبرا ،زی ن افتهیتوسعه مدل. است

 یریگجهینت
  م ی توانست  روش  ن یا  در .  استتر  مناسب  یبازگشت   یعصب   یهاشبکه  المان  که  می گرفت   جه ی نت  ،اول  روش  از  استفاده  با  ما

  المان   عملکرد  که  میر ی گیم   جهی نت  سپس   و  میکن   سهیمقا  تیموفق   با  را  Elman و  هیچندلا یعصب   ی هاشبکه  عملکرد
  از  استفاده   با   کپارچهی   کردیرو  کی  دوم  روش   در.  است هیچندلا یعصب  شبکه   از   بهتر  ی،عصب  شبکه  یبازگشت 

  ده ی چیپ  روابط  فی توص  ی برا  یعصب  شبکهکننده  ین یبش یپ  کی  خاص،  طور بهکه    ، شد  ارائه  نی ماش   یری ادگ ی  یهاکی تکن
  از  بهتر ی،نی ب ش ی پ عملکرد ،که شد داده نشانپس از آن  .بود شده  می تنظ  کی نوع یابت ید مارانی ب یبرا ن یانسول-گلوکز

  .هستند  یرجلدیز  بافت  به  خون  از  گلوکز  یری خأ ت  انتشار  و  بدن  یمن یا  پاسخ  ری تأث تحت  که  است  شده  کاشته  یحسگرها
  افت یدر  یالگو  به  توجه  بدون  را  ن یانسول  مؤثر  طوربه  تواندیم  شدهیطراح  کنترل  ستمیس  که  داد  نشان  یسازهی شب  جینتا

  روند  میتوانیم  بسته   ی عصب   که یش  کی  از   اسفاده  با   که  رساند  یسازهیشب   چارچوب   و  کند  زیتجو  ، ماری ب  یی غذا  یهاوعده
  صیتشخ   به  کمک  یبرا   را  یعصب  شبکه  مدل  کی  که  سوم  روش   در.  میری بگ  ش ی پ  ترعی سر  را  مارانی ب  در   ابتید  ص یتشخ
  بریمبتن   برنامه  کی  در  آسان  یدسترس   یبرا  زی ن  افتهیتوسعه  مدل  است،  کرده  جادیا  ابتیردی غ   ای  ابتید  از  اعم  باردار  زنان
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  یدسترس   ستم ی س  به  توانندیم  دور  ی هامکان  در  مارانی ب  ای  ی بهداشت   کارکنان  ب، ی ترت  نیابه    .است  شده  گنجانده  وب
  اشتراک   به  را  صیتشخ  مار، ی ب  اطراف  در  حضور  به  ازین  بدون  و  کنند  وارد  ی واقع  زمان  در   را  ماری ب   یهاداده  باشند،  داشته

  خصوص به  یهاش یزما أ  از  استفاده  با  ابتید  زودهنگام  صیتشخ   به  یافزارنرم  ساخت  با  می توانست  ن یبنابرا.  بگذارند
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