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چکیده 
زمینه و هدف: دیابت یکی از شایع ترین بیماری های متابولیک در ایران و پنجمین علت اصلی مرگ در سراسر جهان محسوب 
می شود. شیوع دیابت در سراسر جهان، باعث ایجاد روش های جدید در تحقیقات زیست پزشکی شده است. از آن جمله می توان 
به هوش مصنوعی اشاره نمود. این مطالعه با هدف بررسی انواع مطالعات انجام شده در زمینه ی هوش مصنوعی و دیابت در ایران 

انجام شد.
 SID ،Magiran ،Irandoc روش بررسی: این مطالعه به روش مرور نظام مند انجام شد. پایگاه های اطلاعاتی معتبر داخلی شامل
و موتور جستجوگر Google Scholar با استفاده از کلیدواژه های هوش مصنوعی و دیابت به صورت فارسی، جداگانه و ترکیبی 
بدون محدودیت زمانی تا 20 ژوئن 2021 بررسی گردیدند. تعداد 7495 مقاله بازیابی شد که در مراحل مختلف)حذف مقالات 
موردنظر  معیارهای  که  مقاله   20 نهایت  در  و  شد  غربالگری  کامل)30((  متن  و  مقاله)5884(  و خلاصه  عنوان  تکراری)1824(، 

پژوهشگران را داشت مورد بررسی دقیق قرارگرفت.
یافته ها: از میان مقالات بازیابی شده، 20 مقاله معیارهای ورود به مطالعه را داشتند که از این تعداد 16 مقاله به روش های مبتنی بر 
هوش مصنوعی و 4 مقاله به طراحی سیستم های جدید مبتنی بر هوش مصنوعی پرداخته بودند. 10 مقاله به بررسی نقش هوش مصنوعی 
در پیش بینی، 8 مقاله در تشخیص و 2 مقاله به کنترل و مدیریت بیماری دیابت پرداخته بودند. بیشترین حجم مقالات به استفاده از 
روش های داده کاوی مانند شبکه عصبی مصنوعی، درخت تصمیم و غیره)16 مقاله( اختصاص داشتند و برخی از مطالعات به ارزیابی 
و مقایسه ی روش های هوش مصنوعی بر روی کاربرد، صحت و حساسیت هوش مصنوعی در تشخیص و پیش بینی دیابت پرداخته 

بودند)10 مطالعه(. 
نتیجه گیری: بررسی نظام مند مقالات نشان داد که استفاده از روش های داده کاوی جهت مدیریت دیابت در ایران با پیشرفت خوبی 
همراه بوده اما نیاز است تا در زمینه طراحی سیستم ها و الگوریتم های هوش مصنوعی و در زمینه کنترل و مدیریت دیابت اقدامات 

بیشتری انجام پذیرد.
واژه های كلیدي: هوش مصنوعی، دیابت، تکنیک های هوش مصنوعی
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بررســی نقــش هوش مصنوعی در مدیریت ...

مقدمه 
بیماری دیابت یکی از رایج ترین بیماری ها در سراسر جهان است که بروز 

آن به طور چشمگیری در سال های گذشته به دلیل رژیم غذایی ناسالم، رواج 

چاقی و کاهش تحرک و به طورکلی به دلیل تغییر در سبک زندگی افزایش یافته 

است. به گزارش فدراسیون بین المللی دیابت بیش از پنج میلیون نفر در جهان 

مبتلا به دیابت هستند که پیش بینی می شود تا 25 سال آینده این رقم به بیش از 

هفت میلیون نفر می رسد)1(.

در یک تقسیم بندی، بیماری دیابت به سه دسته تقسیم می شود: دسته اول، 

دیابت نوع یک یا دیابت وابسته به انسولین است که بیشتر در کودکان مشاهده 

می شود و نوعي بیماري خودایمني است که در آن به واسطه ی تخریب سلول هاي 

ترشح کننده ی انسولین، نقص در ترشح انسولین دیده مي شود)2(. دسته دوم، 

دیابت نوع دو یا دیابت غیروابسته به انسولین است که در 90 تا 95 درصد بیماران 

دیابتی دیده می شود و در نتیجه ی مقاومت به انسولین و یا ترشح ناکافی آن ایجاد 

می شود)3(. دسته سوم، دیابت بارداری است که به طور معمول در اواسط دوران 

بارداری)هفته 28-24( تشخیص داده شده و در بیشتر موارد پس از بارداری به 

دیابت نوع دو تبدیل می شود)4(.

بیماری دیابت عوارض زیادی با خود به همراه دارد که معمولاً برگشت ناپذیر 

هستند؛ از جمله شایع ترین عوارض این بیماری قطع اندام، نابینایی و نارسایی 

مزمن کلیوي است؛ اما به عنوان مهم ترین عارضه ی آن می توان بیماري هاي قلبی-

عروقی را نام برد)7-5(. ازآن جاکه بیماري دیابت درمان قطعی ندارد، شناسایی 

عوامل خطر، پیشگیري و تشخیص زودهنگام این بیماری از اهمیت بالایی 

برخوردار است)8(. تشخیص و پیشگیری به موقع بیماری باعث کاهش مرگ ومیر 

و همچنین کاهش عوارض دیابت و بهبود کیفیت زندگی افراد می شود)9(. 

امروزه به دلیل گسترش دانش در حوزه ی پزشکی و گسترش سیستم های 

تشخیصی جهت پیش بینی بیماری هایی همچون دیابت، استفاده از سیستم هاي 

 )AI: Artificial Intelligence( اطلاعاتي به خصوص سیستم هاي هوش مصنوعي

برای تصمیم گیری های مرتبط با تشخیص و درمان بیماری ها افزایش یافته  است 

که می توان در شرایط مختلف از آن ها بهره  برد)11و10(.

هوش مصنوعي به سیستم هایي اطلاق مي شود که مي توانند رفتارهایي مشابه 

رفتارهاي هوشمند انساني از جمله درک شرایط پیچیده، شبیه سازي فرایندهاي 

تفکري و شیوه هاي استدلالي انسان و پاسخ موفق به آن، یادگیري و توانایي کسب 

دانش و استدلال براي حل مسایل داشته  باشند)10(.

سیستم های هوش مصنوعی انواع مختلفی دارند که از روش های داده کاوی، 

الگوریتم ژنتیک، شبکه عصبی مصنوعی و درخت تصمیم بهره می برند)12(. 

امروزه این روش ها در کنار دانش پزشکی باعث پیشرفت های قابل توجهی در 

مدیریت بیماری ها شده اند. 

همان طورکه پیش از این نیز بیان شد، دیابت بیماری مزمن، بدون درمانی 

خاص و دارای عوارضی جبران ناپذیر می باشد؛ که با توجه به آمار، نیاز به پیش بینی 

و احتمال ابتلا، تشخیص زودرس و کنترل و مدیریت آن در سراسر جهان احساس 

می شود؛ مرگ ومیر ناشی از دیابت در سراسر جهان آن را به پنجمین علت مرگ 

تبدیل کرده است. این آمار در کشورهای درحال توسعه بیش از پیش افزایش یافته 

به گونه ای که دیابت در ایران به سومین علت مرگ ومیر ارتقا یافته است)13(. 

آمار ابتلا در ایران نشان داد که در سال 2021، 5450/3 نفر به دیابت مبتلا شده 

و باتوجه به سیر صعودی آن پیش بینی می شود که شمار ابتلا در سال 2045 به 

9545/7 نفر برسد)1(. همچنین در حال حاضر میزان مرگ ومیر ناشی از دیابت در 

ایران 47932/3 بوده است)1(. نتایج مطالعه ی Makroum و همکاران که با هدف 

بررسی تاثیر استفاده از دستگاه های هوشمند برای نظارت و مدیریت بهتر دیابت 

انجام شد، نشان داد که این دستگاه ها در مدیریت دیابت و همچنین پیشگیری از 

عوارض مرتبط با این بیماری کمک کننده بوده و مدیریت بیماری و کیفیت زندگی 

را بهبود بخشیده است)14(. همچنین نتایج مطالعه ی Contreras و Vehi که با 

هدف بررسی استفاده از تکنیک های هوش مصنوعی برای کمک به مدیریت دیابت، 

همراه با چالش های آن انجام شد، نشان داد که روش های هوش مصنوعی به عنوان 

روشی مناسب برای استفاده در عملکرد روزانه ی بالینی و همچنین برای خودمدیریتی 

دیابت کاربرد دارند. در نتیجه، این روش ها ابزارهای قدرتمندی برای بهبود کیفیت 

زندگی بیماران فراهم می کنند)15(. نتایج مطالعه ی مهدی زاده و براآنی نشان داد که 

استفاده از الگوریتم های داده کاوی افزایش موفقیت پزشکان در شناسایی افراد مبتلا 

به بیماری دیابت و تعیین جمعیت های در معرض خطر بیماری را به همراه داشته 

و به دنبال آن انجام اقدامات درمانی به موقع می تواند مانع از پیشرفت بیماری و یا 

افزایش عوارض و مشکلات جانبی دیابت در زندگی روزمره ی بیماران شود)16(.

بر اساس توضیحات ارایه شده، استفاده از هوش مصنوعی، راه حلی کاربردی و 

آسان جهت شناسایی، درمان، مراقبت های بعدی و حتی پیشگیری از بیماری دیابت 

است. طبق بررسی پژوهشگران، مطالعه ای که نقش هوش مصنوعی در مدیریت 
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فاطمه بهادر و همکاران

بیماری دیابت را بررسی کرده و ویژگی های آن ها را مورد مطالعه قرار داده باشد، یافت 

نشد. بنابراین هدف از پژوهش حاضر، بررسی مقالات منتشر شده در این حوزه، 

جهت شناسایی نقش هوش مصنوعی در مدیریت بیماری دیابت در ایران می باشد.

روش بررسی
براساس دستورالعمل پریزما  به روش مرور نظام مند  مطالعه ی حاضر 

 )PRISMA: Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses(

انجام شد)17(. پژوهشگران به منظور بررسی نقش هوش مصنوعی در مدیریت 

بیماری دیابت، شواهد موجود در همه مقالات منتشرشده را به صورت عینی 

بررسی و ارزیابی نمودند. جامعه ی پژوهش، کلیه مقالات منتشرشده در زمینه 

طراحی سیستم های هوش مصنوعی بوده است که به مدیریت بیماری دیابت 

 SID پرداخته اند. به منظور بازیابی مقالات مرتبط، پایگاه های اطلاعاتی شامل

)پایگاه علمی جهاد دانشگاهی(، مگیران، ایرانداک و موتور جستجوگر  

Google Scholar بدون در نظرگرفتن محدودیت زمانی تا 30 خرداد 1400 

جستجو شدند. از کلمات کلیدی هوش مصنوعی و دیابت به عنوان کلمات کلیدی 

اصلی همراه با تعدادی اصطلاحات مرتبط دیگر همچون داده کاوی، درخت 

تصمیم، الگوریتم ژنتیک، شبکه عصبی مصنوعی، دیابت وابسته به انسولین، 

دیابت ملیتوس، دیابت غیروابسته به انسولین، دیابت بارداری، دیابت نوع یک، 

دیابت نوع دو، افزایش قندخون برای جستجو در این پایگاه ها استفاده گردید. بعد 

از جستجو و بازیابی منابع، عنوان، چکیده و متن کامل مقالات توسط دو پژوهشگر 

بررسی گردید. سپس متن کامل مقالات غربال شده در مراحل قبل، دانلود و براساس 

معیار ورود به مطالعه بررسی شدند. معیار ورود به مطالعه مقالات پژوهشی اصیل 

و گزارش کوتاه منتشرشده در ایران به زبان فارسی بودند که به طراحی سیستم 

هوش مصنوعی در مدیریت بیماری دیابت پرداخته  بودند. بنابراین کلیه مقالات نامه 

به سردبیر، مرور نظام مند و گزارش های منتشرشده در کنفرانس ها از مطالعه حذف 

شدند. به منظور استخراج داده از فرم محقق ساخته ای مبتنی بر اهداف پژوهش که 

شامل عنوان های نویسنده اول، هدف مطالعه، نقش هوش مصنوعی در مدیریت 

بیماری، نرم افزار مورداستفاده، متدولوژی و نتیجه گیری اصلی بود، استفاده شد.

یافته ها 
در بررسی اولیه ی سه پایگاه داده SID، مگیران، ایرانداک و یک موتور 

جستجوگر Google Scholar ، به طورکلی 7738 مقاله بازیابی و به نرم افزار 

مدیریت منابع )Endnote( وارد شدند که از این تعداد، 1824 مورد تکراری 

حذف شدند. در بین 5914 مقاله باقیمانده، 5884 مقاله براساس عنوان و چکیده 

حذف شدند و 10 مقاله بعد از مطالعه ی متن کامل، غیرمرتبط تشخیص داده 

شدند. در نهایت، 20 مقاله مرتبط با اهداف مطالعه شناسایی شد)شکل 1(؛ که 

نمایش توصیفی این مقالات در جدول 1 ارایه شده است. زبان مطالعات بازیابی 

شده، فارسی و سال انتشار مقالات از 1392 تا 1399 متغیر بود. 

شکل 1: مراحل انتخاب مقالات از پایگاه های اطلاعاتی
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نتیجه گیری اصلیمتدولوژینرم افزار مورد استفادههدفنویسنده اولنقش هوش مصنوعی

ش بینی
پی

امیرپناه)18(
پیش بینی بیماري دیابت نوع 2 با 

استفاده از تکنیک های داده کاوي
Rapid Miner

• ترکیب شبکه عصبی مصنوعی چند لایه 
با الگوریتم هوش دسته جمعی ذرات

• رگرسیون
• شبکه عصبی مصنوعی

• درخت تصمیم گیری

معیار  سه  در  پیشنهادي  ترکیبی  روش 

ارزیابی دقت، ویژگی و حساسیت عملکرد 

بهتري دارد.

فرهاد سلیمانیان 

قره چپق)19(
جهت  تصمیم یار  سیستم 
و  دیابت  بیماري  تشخیص 

هپاتیت
Matlab

• ترکیب الگوریتم هاي بهینه سازي اجتماع 
ذرات و کرم شب تاب

• الگوریتم های بهینه سازی اجتماع ذرات 
و کرم شب تاب

مدل پیشنهادي صحت بیشتري داشته و نرخ 

خطاي آن کمتر است.

مریم میرشریف)20(

و  تشخیص  در  خطا  کاهش 

پیش بینی به موقع ابتلا به دیابت 

بارداری

Matlab

clementine
• شبکه عصبي

• درخت تصمیم

صحت  بهبود  در  مدار  داده ی  روش هاي 
خطاي  و  موثرند  پیش بیني  درستي  و 
حد  در  روش  دو  هر  در  تصمیم گیري 

قابل پذیرش و بسیار به هم نزدیک است.

میثم جهانی)21(
میان  به دیابت در  ابتلا  پیش بینی 

افراد مستعد

SPSS

Matlab

• شبکه عصبی
Memetic الگوریتم •

مقایسه با:
رگرسیون  و  چندمتغیره  ژنتیک  الگوریتم 

لجستیک

بالاتري  داراي دقت   Memetic الگوریتم 

است.

میثم جهانی)22(

پشتیبان  چندسامانه ی  مقایسه ي 

تصمیم گیري و بررسی دقت آن ها 

در پیش بینی بیماري دیابت

ذکر نشده است.

  Genetic Algorithm and Levenberg-Marquardt •
• رگرسیون لجستیک

• الگوریتم ژنتیک

 Genetic Algorithm and Levenberg -Marquardt-

به ترتیب در حساسیت، ویژگی، ارزش اخباری 
مثبت، ارزش اخباری منفی  و سطح زیر منحنی 
مدلی   )Receiver operating characteristic(  ROC

مناسب برای پیش بینی دیابت می باشد.

ص
تشخی

فرزانه برفه ئی)8(

بیماري  خطر  عوامل  بررسی 

از  افراد مبتلا  دیابت و تشخیص 

افراد سالم

R

SPSS

با   Perceptron neural network

و   )53:20:2( فرم  به  لایه  سه  معماري 
توابع فعالیت سیگموئید.

تشخیصی  الگوي  از  هم زمان  استفاده ی  با 
براساس  پزشک  اطلاعات  و  عصبی  شبکه 
درمان  و  تشخیص  روند  بالینی،  مشاهدات 

سریع براي بیماران انجام شود.

روح الله کلهر)23(
از  استفاده  با  دیابت  پیش بینی 
ویژگی های  و  داده کاوی  فنون 

مربوط به ریسک فاکتورها
Matlab

• نزدیک ترین همسایگی
• درخت تصمیم گیری
• ماشین  بردار پشتیبان

در  را  نتایج  بهترین  تصمیم   درخت 
کلاس بندی نمونه های تست نشان داد.

آسیه خسروانیان)24(

هوشمند  سیستم  یک  طراحی 

دو  به  افراد  دسته بندی  جهت 

دسته ی سالم و مبتلا به دیابت

Matlabperceptron neural network

سیستم طراحی شده در تقسیم افراد به دو 
دسته ی سالم و مبتلا به دیابت موفق بوده و 
 perceptron neural network استفاده از
موجب افزایش دقت سیستم پیشنهادی شده 

است.

ت
كنترل و مدیری

زینب 
تشکری زاده)25(

در  خون  گلوکز  سطح  تنظیم 

بیماران مبتلا به دیابت نوع یک

GIM

Matlab
پیش بین  و  مرجع  مدل  تطبیقی  روش 

اسمیت اصلاح یافته

وضعیت  زمانی  بازه ی  چشمگیر  کاهش 
کنترل  زمان  کل  به  نسبت  هایپرگلیسمی 
قرارگیری  زمان  مدت  افزایش  بیمار، 
نرمال،  محدوده ی  در  بیمار  قندخون 
از  ناشی  بلندمدت  عوارض  از  کاسته شدن 
هایپرگلیسمی و بهبود کیفیت زندگی بیمار.

شیوا اسدی)26(
تنظیم سطح غلظت گلوکز خون 

بیماران مبتلا به دیابت نوع یک

کنترل کننده ی مد 

لغزشی انتگرالی

تخمین زننده فازی 

تطبیقی

انتگرالی  و تخمین  لغزشی  کنترل مد   •
 زننده ی فازی تطبیقی

انتگرالی- تناسـب-  کنترل کننده های   •
مشتقی

• کنتـرل کننده های پـیش بین
• کنترل مد لغزشی مرتبه کسری تطبیقی

تخمین  و  انتگرالی  لغزشی  مد  کنترل کننده 
 زننده ی فازی تطبیقی در حضور اغشاشات 
سطح  می تواند  خوبی  به  ورزش  و  غذایی 
نگه  مطلوب  محدوده  در  را  خون  گلوکز 
و  هیپوگلیسمی  پدیده های  بروز  از  و  دارد 

هایپوگلیسمی جلوگیری نماید.

جدول 1: نتایج حاصل از بررسی مطالعات منتخب
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ش بینی
پی

فرزاد میرزاخانی)27(
شناسایی عوامل موثر در پیش بینی 

دیابت
SPSS

R

درخت  الگوریتم  با  تصمیم  درخت   •
طبقه بندی و رگرسیون

• شبکه عصبی

و  دارد  بهتری  عملکرد  عصبی  شبکه  مدل 
عوامل  پیش بینی  برای  مناسب تری  ابزار 

مرتبط با دیابت می باشد.

محمد مومنی)28(
افزایش دقت تشخیص و پیش بینی 

بیماري دیابت
Matlab

الگوریتم  از  استفاده  با  مدل  ارایه ی   •
الگوریتم  نتایج  بهینه سازی  جهت  ژنتیک 

نزدیک ترین همسایه.
• ماشین بردار پشتیبان

• شبکه عصبی مصنوعی
 Naive Bayes •

دقت پیش بینی مدل پیشنهادی برابر با 76% بود. 
این مدل دارای حداقل میزان خطا و بیشترین 
 ،Naive Bayes روش  بود.  و صحت  دقت 
را  دقت  کمترین  و  خطا  میزان  حداکثر 

داشت.

Rپیش بینی زودرس دیابت بارداريمنصور رضایی)29(
 perceptron neural network •

الگوریتم  با  تصمیم  درخت  چندلایه   •
CART

 perceptron neural network مدل 
نزدیک تر  و  صحیح تر  پیش بینی هاي  داراي 

به واقعیت بود.

ص
تشخی

Matlabبهبود تشخیص بیماري دیابتمهدی شیرالی)30(

• ترکیب سیستم استنتاج فازي و الگوریتم 
کرم شب تاب

• الگوریتم تکاملی
• الگوریتم K نزدیک ترین همسایه

• درخت تصمیم
• الگوریتم خوشه بندی فازی

• سیستم استنتاج فازی عصبی تطبیقی

الگوریتم  و  فازي  استنتاج  سیستم  ترکیب 

کرم شب تاب دقت بیشتري دارد.

ایمان عابدیان)31(
دیابت  بیماری  وضیعت  تعیین 

ازنظر ابتلا و یا عدم ابتلا به آن

Excel

SPSS

Matlab

 perceptron neural network •
• شبکه عصبی بردار یادگیری کوانتیزه

• ماشین بردار پشتیبان
• روش خوشه بندی K میانگین

روش ماشـین بردار پشتیبان عملکرد بهتري 

نسبت به سایر روش ها در تشخیص بیماري 

دیابت دارد.

تشخیص بیماری دیابتایمان ذباح)32(
SPSS

Matlab

مدل سازی در مرحله ی اول با استفاده از:
)MLP( شبکه عصبی مصنوعی •

 )LVQ(  شبکه عصبي بردار یادگیر کوانتیزه  •
در مرحله ی دوم با استفاده از:

• شبکه فازی
فازی-تطبیقی  استنتاج  سیستم  طراحی 
عصبی  شبکه های  ترکیب  با   )ANFIS(

مصنوعی و سیستم فازی

مي توانند  داده کاوي  بر  مبتني  مدل هاي 

تشخیص  در  کمکي  روش  یک  به عنوان 

بیماري دیابت کارآمد باشند.

دقت  فازي  عصبي  شبکه  بر  مبتني  روش 

بالاتري دارد.

مرضیه نظری)33(

تشخیص  برای  ارایه روشی جدید 

ارتباط  بررسی  و  دیابت  بیماری 

تصاویر ECG  با تشخیص بیماری 

دیابت

Weka Excel و کلاس بندی  داده کاوی،  الگوریتم های 

شبکه عصبی

الگوریتم های مبتنی بر قوانین و شبکه عصبی، 
و  تصمیم  درخت  الگوریتم های  به  نسبت 
الگوریتم های مبتنی بر فاصله، دقت شناسایی 
بیماری  تشخیص  در  بهتری  نتایج  و  بالاتر 
دیابت نشان دادند؛ همچنین مدل نزدیک ترین 

همسایه کمترین پیچیدگی زمانی را داشت.

ش بینی
پی

منصور رضایی)34(
پیش بینی زودرس ابتلا به دیابت 

بارداری

R

SPSS

رگرسیون لجستیک

تحلیل ممیزي

درخت تصمیم

 perceptron neural network

مدل رگرسیون لجستیک دارای توان بیشتری 
در تشخیص درست افراد غیرمبتلا بود.

بهتر  عصبی مصنوعی  شبکه  مدل  عملکرد 
تصمیم  عملکرد درخت  و  مدل ها  سایر  از 

ضعیف تر از دیگر مدل ها بود.

حسین تیره)35(

روش های  کارایی  مقایسه ی 

به  ابتلا  پیش بینی  در  داده کاوی 

بیماری دیابت نوع 2

R

مدل های رگرسیون لجستیک

Naive Bayes مدل

ماشین بردار پشتیبان

هر سه مدل داراي میزان صحت یکسان بودند.
مدل ماشین بردار پشتیبان عملکرد بهتري در 
بررسی  در  اما  داشت  بیمار  افراد  تشخیص 
بیزین  مدل هاي   ،ROC زیرمنحنی  سطح 
ساده و رگرسیون لجستیک عملکرد بهتري 
نسبت به مدل ماشین بردار پشتیبان داشتند.

مهدی اداوی)36(
مقایسه ی مدل های هوش مصنوعی 
رخداد  هم زمان  پیش بینی  در 

بیماری فشارخون و دیابت

Matlab

 Statistical

 Analysis

System

)SAS(

شبکه های عصبی مصنوعی

مدل رگرسیون لجستیک دو متغیره

پیش بینی  دقت  مقایسه  و  نتایج  به  توجه  با 
عصبی  شبکه  به کارگیری  فوق،  روش های 
 مصنوعی نسبت به مدل رگرسیون لجستیک 
بیماری  هم زمان  تشخیص  برای  متغیره  دو 

دیابت و فشار خون دقت بالاتری داشت.
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بررســی نقــش هوش مصنوعی در مدیریت ...

شکل 2: نقش هوش مصنوعی در دیابت

          •  نقش هوش مصنوعی در دیابت 

مرور نظام مند مطالعات نشان داد که بیشترین کاربرد50%)10 مقاله( 

به حوزه  ی پیش بینی دیابت با استفاده از هوش مصنوعی اختصاص داشت. 

و  نقش هوش مصنوعی در تشخیص  بررسی  به  مقاله(  مقالات)8   %40

10%)2 مقاله( به بررسی نقش هوش مصنوعی در کنترل و مدیریت دیابت 

پرداخته بودند)شکل 2(.

در اکثر مطالعات جهت پیش بینی، تشخیص و کنترل و مدیریت دیابت از 

تکنیک های داده کاوی از جمله شبکه عصبی مصنوعی)11 مقاله(، درخت تصمیم)7 

مقاله(، رگرسیون لجستیگ)5 مقاله(، ماشین بردار پشتیبان)4 مقاله( و الگوریتم 

ژنتیک)2 مقاله( استفاده شده  بود. سایر الگوریتم ها و ابزارهای هوش مصنوعی 

 Memetic به کاررفته در مطالعات شامل: نزدیک ترین همسایگی)2 مقاله(، الگوریتم

)1 مقاله(، Naive Bayes )1 مقاله(، تحلیل ممیزی)1 مقاله(، الگوریتم کرم 

شب تاب)2 مقاله(، استنتاج فازی)1 مقاله(، Levenberg-Marquardt )1 مقاله(، 

کنترل مدل مرجعِ تطبیقی)1 مقاله( و مدل پیش بین اسمیتِ اصلاح یافته)1 مقاله( 

بودند. در بعضی از مقالات جهت بهینه سازی و افزایش صحت و حساسیت 

هوشمصنوعی از ترکیب چند روش استفاده  شده  بود. از جمله ی این روش ها 

شامل ترکیب الگوریتم ژنتیک و Levenberg-Marquardt، تلفیق کنترل 

مدل مرجعِ تطبیقی و پیش بین اسمیتِ اصلاح یافته، ترکیب کنترل مد لغزشی 

انتگرالی و تخمین زننده ی فازی تطبیقی، ترکیب سیستم استنتاج فازي و الگوریتم 

کرم شب تاب و ... بودند و در سایر مطالعات به بررسی یک یا چند روش 

هوش مصنوعی جهت پیش بینی، تشخیص، کنترل و مدیریت پرداخته شده بود. 

•  فناوری های مورد استفاده جهت پیاده سازی هوش مصنوعی 

در بیشتر مطالعات)11 مورد( از نرم افزار Matlab جهت تجزیه وتحلیل داده ها 

و شبیه سازی در مطالعه استفاده شده بود. بعد از آن نرم افزارهای SPSS در 7 

مطالعه و R در 6 مطالعه بیشترین استفاده را داشتند. همچنین از سایر نرم افزارها 

 ،GIM برای ترسیم درخت تصمیم، شبیه ساز clementine از جمله نرم افزار

  weka ،Excel ،کنترل کننده ی مد لغزشی انتگرالی و تخمین زننده فازی تطبیقی

برای رده بندی ها، نرم افزار SAS و Rapid Miner نیز استفاده شده بود.

•  دیابت

از 20 مقاله ی وارد شده به مطالعه، 12 مورد به نوع خاصی از دیابت محدود 

نشده بودند و یک مورد از مطالعات به بررسی دیابت در کنار فشارخون و یک 

مورد بررسی دیابت در کنار هپاتیت پرداخته  بود. 2 مطالعه به کنترل و مدیریت 

دیابت نوع یک، 2 مطالعه به پیش بینی دیابت بارداری و 3 مطالعه به پیش بینی 

دیابت نوع دو اختصاص داشتند)شکل 3(.

شکل 3: دیابت

1 
 

 

 
 

دیابت
70%

2دیابت نوع 
15%

1دیابت نوع 
10%

دیابت بارداری
10%

دیابت 2دیابت نوع  1دیابت نوع  دیابت بارداری

1 
 

 

پیش بینی
50%

تشخیص
40%

رلمدیریت و کنت
10%

پیش بینی تشخیص مدیریت و کنترل
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بحث
مطالعه ی مرور نظام مند حاضر با هدف بررسی نقش هوش مصنوعی در 

مدیریت دیابت در کشور ایران انجام گرفت. بیشترین کاربرد هوش مصنوعی در 

حوزه ی پیش بینی، تشخیص، کنترل و مدیریت دیابت بود. در اکثر مطالعات از 

تکنیک های داده کاوی از جمله شبکه عصبی مصنوعی، درخت تصمیم، رگرسیون 

لجستیک، ماشین بردار پشتیبان و الگوریتم ژنتیک استفاده شده بود. 

در مطالعه ی حاضر 50%  مقالات به کاربرد هوش مصنوعی در حوزه ی پیش بینی 

دیابت اختصاص داشتند. در مطالعه ی سیستماتیکی که توسط Contreras و 

Vehi با هدف ارزیابی راه حل های مبتنی بر هوش مصنوعی جهت مدیریت 

دیابت انجام شد، این نتیجه به دست آمد که بیشترین نقش هوش مصنوعی در 

حوزه ی پیش بینی و پیشگیری بیماری دیابت قرار داشته و بیشترین استفاده ی 

هوش مصنوعی به تکنیک های فازی اختصاص داشت)15(. در مطالعه ی حاضر 

در تمام مقالات مربوط به حوزه ی پیش بینی دیابت از مقایسه استفاده شده است. 

جهت مقایسه ی مدل های پیش بینی معمولاً از دو معیار حساسیت و ویژگی استفاده 

می شود)37(. علاوه براین جهت مقایسه ی مدل ها سطح زیرمنحنی ROC نیز 

بررسی می گردد. بر همین اساس میرزاخانی و همکاران)27( در مطالعه ی خود 

با مقایسه ی مدل شبکه عصبی مصنوعی و درخت تصمیم جهت شناسایی و 

پیش بینی عوامل مرتبط با دیابت نوع 2 نشان دادند که سطح زیرمنحنی ROC و 

حساسیت در مدل شبکه عصبی بیشتر از درخت تصمیم بوده، درحالی که مقادیر 

صحت و ویژگی در مدل درخت تصمیم بالاتر می باشد و نتایج مطالعه ی آن ها 

نشان داد که مدل شبکه عصبی عملکرد بهتری نسبت به مدل درخت تصمیم 

دارد که این نتیجه با مطالعه ی حاضر هم خوانی دارد. در بررسی سیستماتیکی که 

توسط Nomura و همکاران)38( انجام گرفت، دستگاه های پزشکی مبتنی بر 

هوش مصنوعی و مدل های پیش بینی دیابت معرفی شدند. نتایج این مطالعه نشان 

داد که از سال 2021، هوش مصنوعی اغلب به سوی یادگیری ماشین و یادگیری 

عمیق پیش رفته و دقت پیش بینی، تشخیص، پیشگیری و درمان بیماری دیابت 

را به طور چشمگیری بهبود بخشیده  است.

در مطالعه ی حاضر بعد از پیش بینی، بیشترین نقش هوش مصنوعی مربوط به 

حوزه ی تشخیص دیابت بوده و همچنین  بیشترین تکنیک مورد استفاده جهت 

تشخیص دیابت داده کاوی بوده  است. داده کاوی می تواند به عنوان تکنیکی برای 

شناسایی و تشخیص بیماری ها، دسته بندی بیماران، یافتن الگوهایی برای تشخیص 

سریع و جلوگیری از بروز عوارض بیماری باشد)39(. از جمله تکنیک های 

داده کاوی می توان به درخت تصمیم، رگرسیون لجستیک و شبکه عصبی اشاره 

کرد. تکنیک های داده کاوی در تمام ابعاد مورد بررسی در مطالعه ی حاضر شامل 

پیش بینی، تشخیص، کنترل و مدیریت دیابت استفاده شده اند. میرشریف و 

روحانی)20( در مطالعه ی خود به این پرسش که آیا می توان از دو روش داده کاوی 

شبکه عصبی و درخت تصمیم برای تشخیص صحیح دیابت استفاده نمود، پاسخ 

داده اند. نتایج این مطالعه نشان  داد که هر دو روش از مقادیر قابل پذیرش و نزدیک 

به هم)90 درصد و 93 درصد( برخوردار بوده و هر دو روش از توانمندی و 

کارایی لازم در امر تشخیص برخوردارند؛ این نتیجه با نتایج مطالعه حاضر 

همخوانی داشته است. 

سومین بعُد مورد بررسی در مطالعه ی حاضر، کنترل و مدیریت دیابت 

است. مطالعات مختلف جهت کنترل و مدیریت دیابت به بررسی میزان دوز 

انسولین و غلظت سطح گلوکز خون تاکید داشته اند. در مقالات واردشده به 

مطالعه ی حاضر، کنترل و مدیریت دیابت به تنظیم سطح گلوکز خون محدود 

شده و از الگوریتم های هوش مصنوعی جهت ایجاد ساختارهای کنترلی جدید 

بهره گرفته اند. در مطالعه ی فیوضی و همکاران)40( نیز با ترکیب الگوریتم های 

داده کاوی و هوش مصنوعی به پیش بینی و کنترل دوز انسولین و گلیبن کلامید 

برای بیماران مبتلا به دیابت پرداخته شده است. سیستم پیشنهادی این مطالعه 

همچنین دارای عملکرد مناسب تر، سریع تر و تاحدودی مطمئن تر از سایر 

روش های ترکیبی هوشمند بوده  است. کنترلرهای استفاده شده در مطالعه ی وی 

در تعیین میزان صحیح تجویز دارو برای بیماران موفق بوده و علاوه بر افزایش 

سرعت در تعیین میزان دارو از صحت و دقت قابل قبولی نیز برخوردار بوده 

است. در بررسی مروری که توسط Li و همکاران)12( با هدف بررسی کاربرد 

هوش مصنوعی در آموزش و مدیریت دیابت انجام شد، آموزش و مدیریت 

دیابت به عنوان یک ابزار ضروری جهت بهبود کیفیت مدیریت بیماری معرفی 

گردید. نتایج این مطالعه نشان داد که ادغام رویکردهای آموزشی و مدیریتی با 

فناوری های سلامت موبایل و هوش مصنوعی یک روند غیرقابل توقف و موثر 

در کنترل و مدیریت بیماری دیابت می باشد.

نکته ی قابل توجه این است که داده های متنوع مورد استفاده در هر مطالعه 

موجب عملکرد متفاوت مدل های مختلف شده  است؛ ازاین رو در مطالعه ی 

حاضر نمی توان به طورکلی برتری یک مدل را بر سایر مدل های هوش مصنوعی 
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بیان کرد. از جمله محدودیت های مطالعه، بررسی مقالات فارسی منتشرشده در 

پایگاه های اطلاعاتی داخلی است.

نتیجه گیری
تجزیه وتحلیل و بررسی مقالات مختلف نشان داد که استفاده از تکنولوژی های 

جدید همچون هوش مصنوعی در کنار دانش پزشکی می تواند تاثیر مثبتی بر 

پیش بینی، تشخیص و کنترل و مدیریت بیماری هایی همچون دیابت داشته باشد. 

یافته های مطالعه ی ما نشان داد که در کشور ایران از تکنیک های هوش مصنوعی در 

زمینه مدیریت و کنترل دیابت کمتر استفاده شده است. باتوجه به اهمیت روزافزون 

روش های هوش مصنوعی جهت مدیریت دیابت پیشنهاد می شود که در کشور 

درحال توسعه ای همچون ایران، استفاده از تکنیک های هوش مصنوعی به ویژه در 

زمینه مدیریت و کنترل دیابت گسترش یافته و از این تکنیک ها در سطوح مختلف 

سلامت استفاده شود. همچنین پیشنهاد می شود که پژوهش های منتشرشده به 

سایر زبان ها نیز مورد بررسی قرار گرفته و دیگر دستاوردهای هوش مصنوعی 

جهت توسعه و پیشرفت مدیریت دیابت به کار گرفته شود. 

تشکر و قدردانی
پژوهش حاضر حاصل طرح پژوهشی با عنوان»بررسی نقش هوش مصنوعی 

در تشخیص، پیش بینی، کنترل و مدیریت بیماری دیابت در ایران: مروری 

سیستماتیک« و کد اخلاق IR.BUMS.REC.1401.066  می باشد. بدین وسیله 

از پژوهشگران و محققانی که تا امروز به پژوهش در زمینه ی هوش مصنوعی در 

مدیریت دیابت پرداخته اند، تشکر و قدردانی می شود.
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Background and Aim: Diabetes is one of the most common metabolic diseases in Iran and 
the fifth leading cause of death all over the world. Its spread around the world has created new 
methods in biomedical research, including artificial intelligence. The present study was carried 
out to review the studies conducted in the area of artificial intelligence and diabetes in Iran. 
Materials and Methods: This study was carried out using a systematic review method. Valid 
domestic databases, including Irandoc, Magiran, Sid and Google Scholar search engine, were 
reviewed using the keywords of artificial intelligence and diabetes in Persian both individually 
and in a combined manner without time limitation until June 20, 2021. A total number of 7495 
articles were retrieved, which were screened in different stages (exclusion of duplicates (1824), 
title and summary of the articles (5884) and full text (30) and finally 20 articles that met the 
criteria desired by the researchers were carefully reviewed. 
Results: Among the retrieved articles, 20 articles met the inclusion criteria, of which 16 articles 
dealt with methods based on artificial intelligence and 4 articles dealt with the design of new 
systems based on artificial intelligence. Also, 10 articles examined the role of artificial intelligence 
in prediction, 8 articles in diagnosis, and 2 articles dealt with the control and management of 
diabetes. Most of the articles were related to the use of data mining methods such as artificial 
neural network, decision tree, etc. )16 articles(. Some studies also evaluated and compared 
artificial intelligence methods on application, accuracy and the sensitivity of artificial intelligence 
in diagnosing and predicting diabetes )10 studies(. 
Conclusion: A systematic review of articles revealed that the use of data mining methods for 
diabetes management in Iran has been associated with good progress, but there is a need to design 
artificial intelligence systems and algorithms and more measures should be taken in the area of 
diabetes control and management. 
Keywords: Artificial Intelligence, Diabetes, Artificial Intelligence Techniques
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