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Introduction: Methods of detecting Coronary Artery Disease (CAD) are 

often prone to error and are also expensive and painful for the patient; 

therefore, the development and introduction of accurate machine learning-

based methods for diagnosing this condition is of high importance. This 

research aimed to help detect coronary artery disease using the Harris Hawks 

Optimization (HHO) algorithm and machine learning techniques. 

Methods: In this research, a novel approach based on feature selection was 

employed through a combination of HHO and machine learning techniques 

such as a Decision Tree (DT) and k-Nearest Neighbors algorithm (k-NN). To 

evaluate the proposed approach, we used two datasets (Cleveland & Z-

Alizadeh-Sani) with medical records of 303 patients, and the evaluation was 

conducted by means of python 2016. 

Results: On the basis of the findings of this research, feature selection by 

using the Harris hawks optimization algorithm in combination with machine 

learning methods resulted in an increase in the accuracy of the results in such 

a way that in the case of Z-Alizadeh-Sani dataset, the percentage of accuracy 

in combination with a decision tree was equal to 0.98 and in combination with 

the k-nearest neighbors algorithm was equal to 0.78. Furthermore, the results 

of the Cleveland dataset showed that using the HHO in combination with a 

decision tree led to 88 percent accuracy and in combination with the k-nearest 

neighbors algorithm led to 77 percent accuracy. However, in the case of using 

all of the features (HHO only mode), accuracy was lower in all cases. 

Therefore, the HHO algorithm in combination with the decision tree was able 

to achieve the highest accuracy in diagnosing CAD in the feature selection 

mode compared to using all of the features. 

Conclusion: The results from this study showed that the Harris hawk 

optimization algorithm in combination with machine learning techniques can 

have a positive role in the process of selecting effective features in diagnosing 

coronary artery disease. 

 
Received: 18/Dec/2021 
Modified: 12/Mar/2022 

Accepted: 19/Mar/2022 
Available online: 13/Jul/2022 
 
 

Keywords: 

Coronary Artery Disease 

Decision tree 

k-nearest Neighbors 

Harris Hawk 

  

 

 

Original Article  

https://orcid.org/0000-0001-5834-404X
https://orcid.org/0000-0002-4731-4985


نشریه مدیریت سلامت

 

 

1، شماره 52، دوره 1401 بهار



 

 نیشاه یفراابتکار تمیبا استفاده از الگور یعروق کرونر قلب یماریب صیتشخ

 نیماش یریادگی یهاو روش سیهر

 *2یزراع مهرجرد ییحی،  1ی ملک نایسار

 .رانیا زد،ی زد،یدانشگاه  ع،یدانشکده صنا ع،یصنا یارشد، گروه مهندس یکارشناس یدانشجو 1
 .رانیا زد،ی زد،یدانشگاه  ع،یدانشکده صنا ع،یصنا یاستاد، گروه مهندس 2

  

 چکیــــده اطلاعــات مقاله 
  

  نویسنده مسئول:

 ی ردزراع مهرج ییحی

  رایانامه:

yzare @yazd.ac.ir  
 

 بر هنیآور و هزرنج ماریب یعروق کرونر معمولاً در معرض خطا بوده و برا یهایماریب صیتشخ یهاروشمقدمه: 

 تیر از اهمعروق کرون یهایماریب صیبا دقت بالا در تشخ نیماش یریادگی یهاتوسعه و ارائه روش ن،یاست. بنابرا

 نیشاه تمیبا استفاده از الگور یرعروق کرون یماریب صیپژوهش کمک به تشخ نیهدف ا برخوردار است. یخاص

 .باشدیم نیماش یریادگی یهاو روش سیهر

با روش  یبیدر حالت ترک سیهر نیتوسط شاه یژگیبر انتخاب و یمبتن دیپژوهش از روش جد نیدر ا: هاروش

 یشنهادیروش پ یابیاستفاده شد. که جهت ارز هیساهم نیترکینزد یو کا میشامل درخت تصم نیماش یریادگی

استفاده  Z-Alizadeh-Saniو  Clevelandدر مجموعه داده  ماریب 303 یاز دو مجموعه داده با پرونده پزشک

 انجام شد. 6002نسخه  تونیدر پا یشنهادیمدل پ یابی. ارزدیگرد

 یریادگیبا روش  یبیدر حالت ترک سیهر نیشاه تمیگوربا استفاده از ال یژگیانتخاب و هاافتهی: بر اساس  ها:یافته

 بیدرصد دقت در ترک Z-Alizadeh-Saniدر مجموعه داده  کهیطورشد. به جیدقت در نتا شیمنجر به افزا نیماش

در مجموعه  ن،یبود. همچن 89/0ه برابر با یهمسا نیترکینزد یبا کا بیو در ترک 89/0برابر با  میبا درخت تصم

 هیهمسا نیترکینزد یبا کا بیو در ترک 99/0برابر با  میبا درخت تصم بیدرصد دقت در ترک Clevelandداده 

از دقت را  یکمتر ریمقاد هایژگیدر حالت تمام و ریمقاد نیاز ا کیاست که هر یدر حال نیبود. ا 88/0برابر با 

 یماریب صیشخدقت ت نینست به بالاترتوا میبا درخت تصم بیدر ترک سیهر نیشاه تمیالگور ن،یدارا بود. بنابرا

 .ابدیدست  هایژگینسبت به کل و یژگیعروق کرونر در حالت انتخاب و

عروق کرونر  یماریب صیمؤثر در تشخ هاییژگیانتخاب و ندینقش فرآ یمطالعه به خوب نیا جینتا: گیرییجهنت

 ان داد.را نش نیماش یریادگی یهابا روش بیدر ترک سیهر نیشاه تمیتوسط الگور

 

  68/08/0000 :مقاله وصول

  60/06/0000 :ییصلاح نهاا

 69/06/0000 :نهایی رشیپذ

 66/00/0000 :آنلاینانتشار
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 سیهر نیبا استفاده از شاه یعروق کرونر قلب یماریب صیتشخ

95

 مقدمه
 

 
 

 ندیو فرآ یتیجمع راتیی، تغسلامت عیامروزه با گذار سر

ولات به همراه تح یزندگ وهیش عیسر راتییسن و تغ شیافزا

از  یناش ریومو مرگ یروند ابتلا، ناتوان یو اجتماع یاقتصاد

 یقلب یماریب [0یافته است. ]افزایش ریواگ ریغ یهایماریب

در جهان در ده سال گذشته بوده است.  ریوممرگ یعلت اصل

 Coronary Artery) کرونر عروق یماری، بانیم نیدر ا

Disease (CAD))، یعامل اصل و یقلب یمارینوع ب نیترعیشا 

 شود کهمحسوب می یصنعت یدر کشورها ریوممرگ

 .ستا گسترش به رو زیتوسعه ندرحال یسرعت در کشورهابه

م اسپاس ایتنگ شدن  لیبه دل کرونر عروق یماری[ ب6،3]

به  یرسانخون یاصل عروقشود که یم جادیعروق کرونر ا

به  یرسانباعث کاهش خون ،یجهباشند و درنتیم یقلب عضله

عوامل  نیتریاز اصل یقلب یهایماری[ ب0] شود.یقلب م

 کهی. درصورتدیآیحساب مسلامت افراد به دکنندهیتهد

عروق کرونر قلب در  یماریازجمله ب ،یقلب یهایماریب

ن ، ممکنشوند درمان و صی، تشخیماریبروز ب هیمراحل اول

 یراب زمان نیبهتر رفتن دست از و ماریجر به مرگ باست من

 سازیینههب یفراابتکار هاییتمکارگیری الگوربه .شود درمان

 یمؤثر برا ینظارت بهداشت یستمس یک تواندیشده م

 تمیالگور ارائه کند. یقلب یماریزودهنگام ب بینییشپ

 Harris Hawks Optimization) یسهر ینشاه سازیینهبه

(HHO))، باو  جمعیت بر مبتنی سازیینهبه یکی از الگوهای 

 رفتاآن، ر صلیا هیدکه ا ستا طبیعتاز  گرفتنالهام 

که  ستا طبیعتدر  یسهر ینشاه تعقیب سبکو  کتیرمشا

 یتژاسترا ین. در اشودیم تهشناخ انهغافلگیر هجوم منابه 

ی همکاربا و  کتیرمشاصورت به هینشا چندین، شمندهو

مختلف طعمه را از جهات  یک تا کنندیم شتلا یکدیگر

 دتوانیم یسهر هینشا. کنند غافلگیر کنند تا آن راپرتاب می

 یپویا یتماه سساا بررا  متنوعی گریزو  تعقیب یالگوها

 انیدر سال [5] دهد. ننشا دخواز  رشکا هایلگوو ا هایورسنا

و  CADتشخیص  خصوص در یمختلف قاتیتحق ریاخ

[ در 2] یران مثال، یشده است. براطرحانجام آن م هایروش

 یعصب یهارا با استفاده از شبکه CAD یهادادهمطالعه خود 

ه است که در این پژوهش کرد تحلیلتک لایه و چند لایه 

آمده دستدرصد به 93و  98مقادیر دقت مدل به ترتیب 

ملخ  سازیینهبه یتماز الگور [8]، . دژالود و همکاراناست

ستفاده ا یهترین همسانزدیک کای ینماش دگیرییاو  ینریبا

 9899با دقت  یمارب 680 را در مجموعه داده CADکردند و 

 یزیب یهااز شبکه[ 9]دادند. ولا و همکاران  یصدرصد تشخ

 مدلکردند.  ستفادها یقلب یهایماریب یصتشخ یبرا

درصد  80را با دقت  یموارد عاد در این مطالعه یشنهادیپ

با استفاده از  [8] آبدار و همکاران مطالعه کرد. ییشناسا

 یتمالگور ، Genetic Algorithms)(GA)( یکژنت یتمالگور

 CAD یبانبردار پشت ینازدحام ذرات و ماش سازیینهبه

(Support Vector Machines (SVM))   09/83با دقت 

با استفاده  [00]التاشی و همکاران . ه شدداد یصدرصد تشخ

توانستند  SVMسازی گرگ خاکستری و ینهبه هایروشاز 

دست یابند.  CADدرصدی در تشخیص  93/98به دقت 

 یاابتکارفر یهایتمتوان استدلال کرد که الگوریم ین،بنابرا

 ها و انتخاب مواردیژگیکاهش تعداد و یدر حوزه تمرکز برا

تواند دقت یابتکار م ینکه ااند؛ درحالیثرتر نبودهؤم

در  یامطالعه یچه ین،دهد. علاوه بر ا یشزارا اف یصتشخ

 ینماش یادگیری یهایتمو الگور HHO یبیمورد کاربرد ترک

 نیهدف ا ین،نشده است. بنابراانجام یژگیانتخاب و یبرا

 یژگیانتخاب و یقاز طر CADدقت تشخیص  یشمطالعه افزا

HHO عیسر و موقعبه صیتشخ عدم کهنیا به توجه است. با 

 یحت و شماریب عوارض به منجر قلب کرونر قعرو یماریب

 یراب ازین مورد یرهایمتغ تعداد زین و شد خواهد ماریب مرگ

 یمناسب برا مدل انتخاب ،است ادیز یماریب نیا صیتشخ

 یتیااهمب اریدر افراد نقش بس کرونر عروق یماریتشخیص ب

. کندیم فایو روند درمان آن ا یماریب نیا حیصح صیدر تشخ

خیص مؤثر در تش هاییژگیبه انتخاب و پژوهش نیا، نیبنابرا

 HHO یارفراابتک تمیالگور با استفاده ازعروق کرونر  یماریب

 Decision)درخت تصمیم های یادگیری ماشین و روش

Tree (DT)) )ترین همسایه و کای نزدیک(K-Nearest 

Neighbor (KNN) )با انتخاب مجموعه  شده است.انجام

  رهای موجود دتعداد کمتر نسبت به ویژگی های باویژگی
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 پردازد.می بیماریتشخیص منظور بهبود دقت ی، بهاصل داده

 
 0000تا  0388این پژوهش از نوع کاربردی بود که در سال 

 دبهبومنظور به، پژوهش ینا در دانشگاه یزد انجام شد در

 بنتخاا بر مبتنیاز روش ، قلب کرونر عروق یماریتشخیص ب

 یهاتمیالگور و HHO تمیالگور از استفاده با گییژو

 نیابرای  .استفاده شد DT,KNN)) نیماش یریادگی یبندطبقه

 داده مجموعههای از مجموع ویژگی یارمجموعهیکار ز

CAD یفراابتکار یتمبا استفاده از الگور HHO  .انتخاب شد

ه مکه از ه یبا موارد یسهشده در مقاانتخاب هایاین ویژگی

را با دقت  CADکنند، استفاده می یصتشخ یها براویژگی

 مارانیب یهاداده ازدر این پژوهش دهند. می یصتشخ یشتریب

 نیماش یریادگی مجموعه داده موجود در قلب کرونر عروق

 University of) کایآمر در ارواین ایفرنیدانشگاه کال

California, Irvine (UCI Irvine) ) یمارانب  ادهمجموعه دو 

CAD یمارستانب Cleveland .این مجموعه داده استفاده شد 

مورد به  039و  025 بود که یژگیو 00 بامورد  303شامل 

داده شدند.  یصتشخ سالمو  بیمار مبتلابه عروق کرونر یبترت

 انجام شد هاداده پردازششیپ، مطالعه ینا از اول مرحله در

 زا استفاده با، بعد مرحله در. بود هاداده یسازنرمال شامل که

 منظوربه HHO تمیالگور بر یمبتن یژگیو انتخاب روش

 یهایژگیو از یارمجموعهیز، ابعاد کاهش و یژگیو بنتخاا

 انتخاب شد. قلب کرونر عروق یماریتشخیص ب در مؤثر

دارای  یاصل مجموعه داده در مقایسه با دیجد مجموعه داده

 کردعمل یابیارز هایپارامتر ،انتها در .بود یکمتر یهایژگیو

( F-Scoreدقت و  ،پارامترهای صحت، حساسیت، شفافیت)

 مرحله با حالت در نیماش یریادگی مختلف یهاتمیالگور

 گریکدی با و آمدهدستبه آن بدون زین و یژگیو انتخاب

 دهشداده شینما یک شکل در ذکرشده مراحل. شدند سهیمقا

 .است

 

 عروق کرونر قلب یماریتشخیص ب یشنهادیپ مدلچارت مراحل فلو :0 شکل

، وهشپژاین منظور بررسی قدرت روش انتخاب ویژگی در به

با تعداد  Z-Alizadeh-Saniو  Cleveland از دو پایگاه داده

 یناز مخزن یادگیری ماش شد کهاستفاده  های متفاوتویژگی

UCI های ، ویژگیدوو یک جداول [ 00. ]شده استگرفته

پایگاه  دهد. مجموعه دادهاین دو مجموعه داده را نشان می

Cleveland ، ویژگی است  03بیمار با  303شامل اطلاعات

ننده کها، وضعیت نهایی فرد مراجعهکه یکی از این ویژگی

 ؛اشدعروق کرونر ب یبیمار مبتلابه یا سالمتواند است که می

بیماری عروق  مبتلابه مورد 025، تعداد مجموعه دادهاز این 

داده  ،دومداده مورد سالم هستند. مجموعه  039کرونر قلب و 

 هاروش

مجموعه داده بیماران کرونر  
 قلب

هاداده پردازششیپ  

مجموعه داده با استفاده از  
شدهانتخابی هایژگیو  

اعمال الگوریتم شاهین هریس  

(HHOبرای انتخاب ویژگی ) 

DT.KNN 

ی یادگیریهاتمیالگورملکرد ارزیابی ع  

مجموعه داده با استفاده از کل  
هایژگیو  
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Z-Alizadeh-sani  بیمار است که  303شامل اطلاعات که

، دادهاز این مجموعه  باشد.میویژگی  50 دارایهرکدام 

مورد  98و ی بیماری عروق کرونر مبتلابهمورد  602تعداد 

 03دارای  Clevelandرستان سالم هستند. مجموعه داده بیما

ویژگی  50دارای  Z-Alizadeh-sani ویژگی و مجموعه داده

شود در مرحله انتخاب ویژگی می باعثاست که این موضوع 

 وجود داشته باشد. HHOبه الگوریتم متفاوت  هایورودی

 Clevelandمجموعه داده  یهایژگیو :0 جدول

ویژگی بازه شرح ویژگی ردیف  

0 Age 68-88 سن  

2 Sex زن-مرد جنسیت  

3 Cp سینه قفسه درد نوع  3-0  

0 trestbps 

 حالت در فشارخون

 مترمیلی برحسب استراحت

 جیوه

600-80  

5 chol خون سرم کلسترول  520-062  

2 fbs ناشتا خون قند  0-0  

8 restecg 
 حال در قلب نوار نتایج

 استراحت
6-0  

9 thalach قلب ضربان حداکثر  606-80  

8 exang 
 توسط القاشده آنژین

ورزشی فعالیت  
0-0  

00 oldpeak 

ST افت  از القاشده 

 حالت با مقایسه در ورزش

 استراحت

6/2-0  

00 slope موج قله شیب ST 6-0  

06 ca 

 بزرگ عروق تعداد

 توسط شدهمشخص

 فلوروسکوپی

0-0  

03 thal تالیم سینتیگرافی  0-0  

 

 Z-Alizadeh-saniمجموعه داده  یهایژگیو :6 جدول

 بازه ویژگی شرح ویژگی ردیف

0 Age 92-30 سن 

6 Weight 060-09 وزن 

3 Length 099-000 قد 

0 Sex زن -مرد  جنسیت 

5 )2BMI (body mass index Kg/m 00-09 بدنی توده شاخص 

2 DM (Diabetes Mellitus) خیر - بلی دیابت 

8 HTN (hyper tension) خیر - بلی بالا فشارخون سابقه 

9 Current smoker خیر - یبل فعلی سیگاری 

8 Ex-Smoker خیر - یبل سابق سیگاری 

00 FH (family history) خیر - یبل خانوادگی سابقه 

00 Obesity ؛ اگر یبل چاقیBMI>25 - خیر 

06 CRF (chronic renal failure) خیر - یبل کلیه مزمن نارسایی 

03 CVA (Cerebrovascular Accident) خیر - یبل عروقی و مغزی صدمه 

00 Airway disease خیر - یبل هوایی راه بیماری 

05 Thyroid Disease خیر - یبل دیروئیت بیماری 

02 CHF (congestive heart failure) خیر - یبل قلب احتقانی نارسایی 

08 DLP (Dyslipidemia) خیر - یبل خون چربی اختلالات 

09 BP (blood pressure: mmHg) 080-80 فشارخون 
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08 PR (pulse rate) (ppm) 000-50 نبض ضربان 

60 Edema خیر - یبل ورم 

60 Weak peripheral pulse خیر - یبل ضعیف محیطی نبض 

66 Lung rales خیر - یبل ریه صدای غیرعادی 

63 Systolic murmur خیر - یبل سیستولیک سوفل 

60 Diastolic murmur خیر - یبل دیاستولیک سوفل 

65 Typical Chest Pain خیر - یبل سینه قفسه درد 

62 Dyspnea خیر - یبل نفس تنگی 

68 Function class 0-3-6-0 عملکرد کلاس 

69 Atypical خیر - یبل غیرمعمول 

68 Nonanginal CP CP خیر - یبل آنژینال غیر 

30 Exertional CP (Exertional Chest Pain) CP خیر - یبل (سینه قفسه درد) عملی 

30 Low Th Ang (low Threshold angina) خیر - یبل پایین آستانه آنژین 

36 Q Wave خیر - یبل فشارخون 

33 ST Elevation خیر - یبل نبض ضربان 

30 ST Depression خیر - یبل ورم 

35 T inversion خیر - یبل ضعیف محیطی نبض 

32 LVH (left ventricular hypertrophy) خیر - یبل ریه رال 

38 Poor R progression (poor R wave progression) خیر - یبل سیستولیک سوفل 

39 FBS (fasting blood sugar) (mg/dl) 000-26 ناشتا خون قند 

38 Cr (creatine) (mg/dl) 6/6-5/0 کراتینین 

00 TG (triglyceride) (mg/dl) 0050-38 لیسیریدگ تری 

00 LDL (low density lipoprotein) (mg/dl) 636-09 مک چگالی با لیپوپروتئین 

06 HDL (high density lipoprotein) (mg/dl) 000-05 الاب چگالی با لیپوپروتئین 

03 BUN (blood urea nitrogen) (mg/dl) 56-2 خون اوره نیتروژن 

00 ESR (erythrocyte sedimentation rate) (mm/h) 80-0 قرمز هایگلبول رسوب میزان 

05 HB (hemoglobin) (g/dl) 2/08-8/9 هموگلوبین 

02 K (potassium) (mEq/lit) 2/2-0/3 پتاسیم 

08 Na (sodium) (mEq/lit) 052-069 سدیم 

09 WBC (white blood cell) (cells/ml) 09000-3800 سفید گلبول 

08 Lymph (Lymphocyte) (%) 20-8 لنفوسیت 

50 Neut (neutrophil) (%) 98-36 نوتروفیل 

50 PLT (platelet) (1000/ml) 806-65 پلاکت 

56 EF (ejection fraction) (%) 20-05 جهشی کسر 

53 Region with RWMA (Regional Wall Motion 

Abnormality) 

 دیواره حرکت ناهنجاری

 ایمنطقه
0-0-6-3-0 

50 VHD (valvular heart disease) طبیعی، خفیف، متوسط، شدید قلب یاچهیدر بیماری 
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 یسازنهیبه تمیالگور از استفاده با یژگیو انتخاب

HHO :سازیبهینه هایروش نیتریقو از یکی جمعی هوش 

 HHO .است و مشارکتی گروهی رفتارهای مبنای بر که است

است.  یتمعبر ج یمبتن یعتالهام گرفته از طب یتمالگور نوعی

 یرا برا یکردی، رو0888لوفور در سال  یزلوئ [06]

های پرندگان بر اساس نوآوری یگیری بهره هوشاندازه

های شاهین. کرد یها معرفآن یهتغذ یرفتارها درشده مشاهده

توان ها را میآن که هستند یمعروف یپرندگان شکارچ یسهر

 کایآمریزونا آر یجنوب یمهدر ن یدارهای نسبتاً پادر گروه

ن تریتوان در زمره باهوشها را میشاهینکه طوریبه .یافت

 اهینش الگوریتم بالقوه مزایای ازقرار داد.  یعتپرندگان طب

د رک اشاره زیر موارد به توانمی ویژگی انتخاب برای هریس

[03:] 

 یداپ بهینه حلراه که زمانی تا هریس شاهین الگوریتم-

 زیرا ؛است برخوردار قدرتمند کتشافا قابلیت از نشود

 هایقسمت توانندمی مختلف مصنوعی هایشاهین

 .کنند کشف را مسئله فضای مختلف

 از هاویژگی انتخاب برای هریس شاهین الگوریتم-

 ظهحاف الگوریتم این در هاشاهین که است جذاب آنجایی

 .دارند

 یک با کردن کار جایه ب ،هریس شاهین الگوریتم-

 حل برای بالقوه هایحلراه از ایمجموعه با، لحراه

 .کندمی کار مسئله

 صورتبه و پارامترها از اندکی تعداد با HHO الگوریتم-

 یادهدوارکننیام نتایج و گیردمی صورت فهمقابل و ساده

 تأثیر تحت HHO الگوریتم . همچنین،دهدمی ارائه را

 .گیردنمی قرار مسئله ابعاد

 مالگوریت توسط ویژگی انتخاب منظوربه پژوهش این در

  HHOمقادیر اولیه پارامترهای الگوریتم  ،HHO سازیبهینه

و  50، ابعاد 000، تعداد تکرارها 50ها با تعداد جمعیت شاهین

𝛽 و 03 =  اند.شدهدر نظر گرفته 1.5

: HHO تابع هدف انتخاب ویژگی توسط الگوریتم

 عروق یماریب صیر تشخمؤثر د یهایژگیمنظور انتخاب وبه

 رابطه صورتبه هدف تابع ،HHO تمیالگور توسط قلب کرونر

 شده است.انتخابیک 

𝒙 ()رابطه یک = [𝒙𝟏, 𝒙𝟐, 𝒙𝟑, … , 𝒙𝒅] 

𝑭(𝒙) = 𝑨𝒄𝒄𝒖𝒓𝒂𝒄𝒚(𝒙) 

 

𝑨𝒄𝒄𝒖𝒓𝒂𝒄𝒚 =
𝑻𝑷 + 𝑻𝑵

𝑻𝑷 + 𝑭𝑵 + 𝑭𝑷 + 𝑻𝑵
 

 روقع یماریب صیتشخصحت بالا بردن  مطالعه حاضر،هدف 

یژگیتابع هدف و یهایاست. با توجه به رابطه، ورود کرونر

کنند و یرا انتخاب م هاآن HHO تمیهستند که الگور ییها

 ییهایژگیو x ریاست. مقادصحت تابع هدف  یخروج

شوند. در هر بار یم انتخاب HHO تمیالگور باهستند که 

ر تابع هدف را د یمختلف یهایژگیو HHO تمیتکرار، الگور

 از پس سرانجام. دیآیبه دست م میزان صحتدهد و یقرار م

 HHO تمیالگور باکه  ییهایژگیو تکرارها، خاتمه

صحت مقدار  ممیبه ماکز یابیاند منجر به دستشدهانتخاب

 رونرک عروق تشخیص بیماری منظوربه مطالعه این در اند.شده

کای  و تصمیم درخت ماشین یادگیری هایروش از

 ادامه رد هرکدام جزئیات که شد استفاده ههمسای تریننزدیک

 از (Decision Tree(DT)) میتصم درخت .است شدهارائه

 Classification) یونیرگرس و یبندطبقه میتصم درخت نوع

and Regression Trees (CART) )یژگیانتخاب و اریمع با 

 ازید نحداقل تعداد نمونه مور، Giniبا شاخص  شکست یبرا

ونه حداقل تعداد نمی به میزان دو، گره داخل کی میتقس یبرا

ک، به میزان ی گره برگ کیقرار گرفتن در  یبرا ازیمورد ن

های آزمون به درصد و داده 90های آموزش به میزان داده

 لبق کرونر عروق یماریب صیتشخ منظوربهدرصد  60میزان 

 نوعی، هسایترین همنزدیککای روش  .است شدهاستفاده

ترین است و ازجمله سادهروش یادگیری موردی 

های یادگیری ماشین است. در این الگوریتم، یک الگوریتم

 [00]ود شبندی میهایش دستهنمونه با رأی اکثریت از همسایه

نج پ پارامترهای باه همسای تریننزدیککای  پژوهش، این در

پارامتر ، (Minkowski) مینکوفسکیهمسایه، نوع تابع فاصله 

درصد و  90 زانیآموزش به م هایدادهبه میزان دو،  q توان

 تشخیص بیماری منظوربه درصد 60 زانیآزمون به م هایداده

 .است شدهاستفاده قلب کرونر عروق
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 مدل سازی،مدل برای: یابیو ارز جینتا ،سازیمدل

شده است. بر استفاده 2016 پایتون نسخهافزار پیشنهادی از نرم

کاوی، اولین مرحله در ایجاد هر مدلی داده هایروشاساس 

های که جهت بهبود کیفیت داده ،پردازش استمرحله پیش

ابتدا هر دو دسته داده  کاوی لازم است.واقعی برای داده

Cleveland و Z-Alizadeh-sani نرمالدو  طهببا استفاده از را 

 یکو حداکثر  صفرها حداقل هکه دادطوریبه؛ اندشده

ها منجر به کسب نتایج بهتری سازی دادههستند. نرمال

 شود.می

𝑿𝑵 )رابطه دو( =
𝑿 − 𝑿𝒎𝒊𝒏

𝑿𝒎𝒂𝒙 − 𝑿𝒎𝒊𝒏
 

 
𝑿𝑵 =

𝑿 − 𝑿𝒎𝒊𝒏

𝑿𝒎𝒂𝒙 − 𝑿𝒎𝒊𝒏
 

𝑋𝑚𝑖𝑛، در این رابطه , 𝑋𝑚𝑎𝑥 , 𝑋𝑁 ، ،یمم و مین مقداربه ترتیب

نتایج   های ورودی و داده نرمال شده است.ماکزیمم داده

 Z-Alizadeh-sanو  Cleveland هایدادهسازی برای متعادل

باشد که حاکی از می 30به  80و  05به  55 به ترتیب برابر با

 ینا یهانمونه ،سپس های این مطالعه است.نرمال بودن داده

 90. گرفترار در دو گروه آموزش و آزمون ق پژوهش،

درصد آن، به 60آموزش و  یهاعنوان دادهها بهدرصد داده

 برای پژوهش یندر ا شد.عنوان داده آزمون در نظر گرفته

 بلمتقا سنجی اعتبار روش از ماشین یادگیری هایمدل آموزش

مدل پیشنهادی  عملکرد یابیارز ی. براشداستفاده  K=5 با

 یبررس F یارمعیت و یت، شفافدقت، صحت، حساس معیارهای

 [:05است ] یرز یهپا یارهایبر مع یمبتن معیارها ینشد که ا

 ( مثبت صحیحTP نمونه عضو دسته مثبت باشد و عضو همین :)

 .کلاس تشخیص داده شود

  منفی اشتباه(FN) نمونه عضو کلاس مثبت باشد و عضو :

 .کلاس منفی تشخیص داده شود

  منفی صحیح(TN:) ی باشد و عضو نمونه عضو کلاس منف

 .شودهمین کلاس تشخیص داده می

  مثبت اشتباه(FP:)  نمونه عضو کلاس منفی باشد و عضو

 .کلاس مثبت تشخیص داده شود

 برای تشخیص بیماری عروق مورداستفاده های ارزیابیسنجه

 بارت اندعقلبی مطابق روابط سه تا هفت محاسبه شد که  کرونر

های درست به تعداد کل دهنده تعداد نمونهنشان: دقت از:

 .ها استنمونه
 )رابطه سه(

𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑠𝑖𝑜𝑛 =
𝑇𝑃

𝑇𝑃 + 𝐹𝑃
 

حساسیت به معنی نسبتی از موارد مثبت است که حساسیت: 

 عنوان نمونه مثبت تشخیص دادهها را به درستی بهآزمایش آن

 است.
𝑆𝑒𝑛𝑠𝑖𝑡𝑖𝑣𝑖𝑡𝑦 (𝑇𝑃𝑅) )رابطه چهار(  

=
𝑇𝑃

𝑇𝑃 + 𝐹𝑁
 

در  ، ممکن استیتنقطه مقابل پارامتر حساس در شفافیت:

د. از باش یتحائز اهم یبینی کلاس منفدقت پیش یمواقع

 یرسبر یتپارامترها که معمولاً در کنار حساس ینترمتداول

 یمنف یهااست که به آن نرخ پاسخ  شفافیتپارامتر  شود،یم

 .یندگویم یزن  (True Negative Rate (TNR)) درست
𝑆𝑝𝑒𝑐𝑖𝑓𝑖𝑐𝑖𝑡𝑦(𝑇𝑁𝑅) )رابطه پنج(

=
𝑇𝑁

𝑇𝑁 + 𝐹𝑃
 

هایی که به درستی در کلاس به نسبت تعداد داده :صحت

ها در مجموعه اند، به تعداد کل دادهشدهبندیمربوطه طبقه

 شود.داده گفته می
 (رابطه شش)

𝐴𝑐𝑐𝑢𝑟𝑎𝑐𝑦 =
𝑇𝑃 + 𝑇𝑁

𝑇𝑃 + 𝐹𝑁 + 𝐹𝑃 + 𝑇𝑁
 

اده استف هایبندبرای ارزیابی عملکرد دسته :افمعیار 

( Recall)شود، این پارامتر از ترکیب دو پارامتر حساسیت می

، که در واقع میانگین هارمونیک (Precision)و پارامتر دقت 

 این دو پارامتر است.
 ()رابطه هفت

𝐹 − 𝑆𝑐𝑜𝑟𝑒 = 2 ×
(𝑅𝑒𝑐𝑎𝑙𝑙 × 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑠𝑖𝑜𝑛)

(𝑅𝑒𝑐𝑎𝑙𝑙 + 𝑃𝑟𝑒𝑐𝑖𝑠𝑖𝑜𝑛)
 

عروق کرونر قلب با استفاده از  یماریتشخیص ب

 یتشخیص بیماری عروق کرونر:  DTو  HHO تمیالگور

توسط روش درخت تصمیم، در دو حالت با و بدون انتخاب 

ج و انجام شد که نتای ویژگی توسط الگوریتم شاهین هریس

ل دنتایج م بررسی شد.معیارهای ارزیابی در این دو حالت 

نشان در جدول سه پیشنهادی برمبنای انتخاب ویژگی 

زمانی که انتخاب ویژگی توسط الگوریتم . شده استداده

 و  شفافیت در دو مجموعه صورت گرفته است صحت، شاهین

 هایافته
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 .ه استیافتبه حالت بدون ویژگی افزایش نسبتسایر معیارها 

 هاو کل ویژگی HHOالگوریتم و  DTنتایج تشخیص بیماری عروق کرونر قلب توسط روش  :3 جدول

 

 

 پارامتر

 *(Cleveland)مجموعه داده  **(Z-Alizadeh-Sani)مجموعه داده 

آمده توسط دستبه نهیمقدار به

 HHO تمیالگور

 توسطتشخیص 

 هایژگیو تمام

دستبه نهیمقدار به

 تمیآمده توسط الگور
HHO 

تشخیص 

 تمام توسط

 هایژگیو

 883/0 853/0 868/0 800/0 (Accurcyصحت )

 890/0 890/0 0 0 (Sensitivity) تیحساس

 850/0 995/0 90/0 898/0 (Specificityشفافیت )

 95/0 99/0 85/0 89/0 ماری( کلاس بPrecisionدقت )

 0 0 85/0 85/0 ( کلاس سالمPrecisionدقت )

 0 0 89/0 89/0 ماری( کلاس بRecallپارامتر )

 88/0 90/0 98/0 85/0 الم( کلاس سRecallپارامتر )

 86/0 80/0 88/0 89/0 ماری( کلاس بF-Scoreپارامتر )

 99/0 80/0 86/0 85/0 ( کلاس سالمF-Scoreپارامتر )

 ROC 828/0 952/0 863/0 806/0 یمنحن ریمساحت ز

شده توسط انتخاب یهایژگیتعداد و

 HHO تمیالگور
08 50 2 03 

 تمیرشده توسط الگوانتخاب یهایژگیو
HHO 

9  8  2  5  0  3  6  0  

60  08  02  05  00  03  06  

60  66  

- 06  00  8  8  2  6 - 

  جدول یک *

 جدول دو**

 از ادهاستف با قلب کرونر عروق یماریبتشخیص 

 کرونر قلب عروق بیماری تشخیص: KNNو  HHO تمیالگور

  ویژگی با و بدون انتخاب حالت، در دو KNNروش  توسط

 رب پیشنهادینتایج مدل  انجام شد که HHOتوسط الگوریتم 

. شده استنشان داده در جدول چهار برمبنای انتخاب ویژگی

زمانی که انتخاب ویژگی توسط الگوریتم شاهین در دو 

 عیارهامو سایر  شفافیت ست صحت،مجموعه صورت گرفته ا

 یافته است.به حالت بدون ویژگی افزایش نسبت

 هاو کل ویژگی HHOگوریتم الو  KNNنتایج تشخیص بیماری عروق کرونر قلب توسط روش : 0جدول 

 پارامتر

 **(Z-Alizadeh-Sani)مجموعه داده  *(Cleveland)مجموعه داده 

آمده دستبه نهیمقدار به

 HHO تمیورتوسط الگ

 طتوستشخیص 

 هایژگیو تمام

آمده توسط دستبه نهیمقدار به

 HHO تمیالگور

 توسطتشخیص 

 هایژگیو تمام

 930/0 802/0 896/0 868/0 (Accurcyصحت )

 885/0 808/0 859/0 865/0 (Sensitivity) تیحساس

 258/0 023/0 300/0 600/0 (Specificity) شفافیت 

 85/0 89/0 28/0 88/0 ماریب( کلاس Precisionدقت )

 58/0 88/0 90/0 82/0 ( کلاس سالمPrecisionدقت )
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 83/0 82/0 80/0 89/0 ماری( کلاس بRecallپارامتر )

 60/0 30/0 02/0 22/0 ( کلاس سالمRecallپارامتر )

 93/0 92/0 88/0 92/0 ماری( کلاس بF-Scoreپارامتر )

 30/0 09/0 58/0 89/0 ( کلاس سالمF-Scoreپارامتر )

 ROC 809/0 895/0 939/0 285/0 یمنحن ریمساحت ز

شده توسط انتخاب یهایژگیتعداد و

 HHO تمیالگور
2 03 8 50 

   شده توسط  انتخاب یهایژگیو

 HHOالگوریتم 
06  00  00  9  2  6 - 

60  60  00  8  2  5  0 

68  60 
- 

 جدول یک*

 جدول دو**

با هدف تشخیص بیماری عروق کرونر با پژوهش، این 

 KNN و DTشده روش یادگیری ماشین نظارت یریکارگبه

بر  HHO سازیکه این فرآیند توسط الگوریتم بهینه شدانجام 

انجام  Cleveland و Alizadeh-Saniروی دو مجموعه داده 

برای   DTدر روش مدل دقت  شدطور که مشاهده شد. همان

 .است بیشتر بوده KNN الگوریتمدو مجموعه داده نسبت به  هر

 
اده از ها با استفانتخاب ویژگی ی این مطالعههاافتهیبراساس 

 یریادگی هایروش با یبیدر حالت ترک HHOالگوریتم 

مترهای صحت، منجر به افزایش هریک از پارا نیماش

شده است. نتایج دقت  F-Scoreحساسیت، دقت، شفافیت و 

دو مجموعه  در با درخت تصمیم HHOدر ترکیب الگوریتم 

و  99به ترتیب برابر با  Z-Alizadeh-Saniو  Clevelandداده 

درصد بود. این در حالی است که در حالت تمام  89

 95تیب دقت به تر ، هریک از این دو مجموعه دادههایژگیو

درصد به دست آورند که این مقدار کمتر از نتایج مدل  85و 

پیشنهادی انتخاب ویژگی با الگوریتم شاهین هریس بوده 

یتم الگوراست. همچنین، نتایج دقت در حالت ترکیبی با 

KNN دو مجموعه داده  درCleveland  وZ-Alizadeh-Sani 

ر مقایسه با تمام درصد بود؛ اما د 89و  88به ترتیب برابر با 

 85و  28ها هریک از این دو مجموعه داده با دقت ویژگی

کمتر از نتایج مدل  این مقادیر درصد همراه بوده است که

باشد. پیشنهادی انتخاب ویژگی با الگوریتم شاهین هریس می

های با هریک از روش HHOترکیب  نتایج این مطالعه با

درخت . ررسی شدبیادگیری ماشین در دو مجموعه داده 

در پژوهش   Z-Alizadeh-Saniتصمیم در مجموعه داده 

درصد( دست یابد  89حاضر توانست به بالاترین میزان دقت )

[ دقت تشخیص 8در مقایسه با مطالعه آبدار و همکاران ]که 

CAD درصد دست  09/83همین مجموعه داده به   روی

ت رای دقیافت. بنابراین،  مدل پیشنهادی در این پژوهش دا

باشد. همچنین، نتایج مطالعات مشابه دیگری بالاتری می

[ 08و ویجایاشری و همکاران ] ]02[توسط ساپرا و همکاران 

 32/90و  90انجام شد که به ترتیب با دقت  SVMبا روش 

درصد همراه بود و در مقایسه با دقت مطالعه حاضر بسیار 

ه داده مجموع کمتر بود. علاوه براین، نتایج درخت تصمیم در

Cleveland  درصد همراه بود که حاکی از  99با دقت

 در HHOبا استفاده از  CADبینی سازی هرچه بیشتر پیشبهینه

ر مقایسه دترکیب با الگوریتم درخت تصمیم است. این نتیجه 

روی همین مجموعه داده در مطالعه  CADبا دقت تشخیص 

از  تند با استفادهتوانس که [ کمتر بود00التاشی و همکاران ]

های بهینه سای گرگ خاکستری و ماشین بردار الگوریتم

درصد دست پیدا کنند؛ اما مطالعات  93/98پشتیبان به دقت 

و انگوین و همکاران  ]09[دیگر توسط شومن و همکاران 

 90و  0/90[ روی همین مجموعه داده به ترتیب با دقت 08]

اه بود. لعه حاضر همردرصد با نتایج دقت کمتری نسبت به مطا

 در ترکیب با کای HHOطور که گزارش شد، نتایج همان

یه نیز امیدوارکننده بود؛ اما نسبت به ترین همسانزدیک

ش نتایج رودرخت تصمیم به مقادیر کمتری دست یافت. 

 بحث



و همکاری ملک نایسار  

 

 

 سیهر نیبا استفاده از شاه یعروق کرونر قلب یماریب صیتشخ

16

پیشنهادی در ترکیب با هریک از دو الگوریتم یادگیری 

ی و . ملکدماشین توانسته است به دقت بالاتری دست یاب

در  HHO[ نیز در مطالعه خود با استفاده از 60همکاران ]

 CADبینی درصدی پیش 80به دقت  SVMترکیب با روش 

ماری قلبی با بینی بیدهنده بهبود پیشاین نشان دست یافتند که

های یادگیری در ترکیب با روش HHOاستفاده از الگوریتم 

 هنتیجه گرفت ک تواناین پژوهش مینتایج از ماشین است. 

با انتخاب ویژگی  DTدر الگوریتم  HHOالگوریتم ترکیب 

 ها، باعث افزایش دقت تشخیص بیمارینسبت به کل ویژگی

مدل توان از بنابراین، میشود. میعروق کرونر قلبی 

بهره  CADبینی مؤثرتر منظور پیشاین پژوهش به پیشنهادی

 وعه دادهنتایج این مطالعه بر روی مجمدر ضمن  جست.

انجام شد؛ اما با بررسی نتایج این مطالعه و  UCI استاندارد

 واقعی توان مجموعه دادهمیو کمتر  های مهمکشف ویژگی

را از مراکز درمانی تهیه نمود و افراد مشکوک به بیماری 

 ،استدلال انتخاب ویژگیرا برمبنای  عروق کرونر قلبی

 .تشخیص داد

 
به  در مطالعه حاضر: ی اخلاقیهادستورالعملرعایت 

ازجمله شرط امانت و صداقت توجه ملاحظات اخلاقی تمامی 

با عنوان  نامهانیاز پا یحاصل بخش، مقاله نیا .شده است

مؤثر  یژگیعروق کرونر قلب با انتخاب و یماریب صیتشخ

 ،نیماش یریادگیهای و روش سیهر نیشاه تمیتوسط الگور

 0388مصوب دانشگاه یزد در سال در مقطع کارشناسی ارشد، 

 .است

پژوهش حاضر، تحت حمایت مالی هیچ  حمایت مالی:

 ی نبوده است.سازمان

ش، که در این پژوه دارندیمنویسندگان اعلام  تضاد منابع:

 تضاد منافعی وجود ندارد. گونهچیه

 یی،رزایدکتر مسعود م یاز جناب آقا تشکر و قدردانی:

 دیشه یازی دانشگاه علوم پزشکسمدل قاتیاستاد مرکز تحق

 نیکه در انجام ا شودیم یو قدردان یسپاسگزار ،زدی یصدوق
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