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چکیده

این روزها جامعه بشریت شــاهد افزایش مرگ و میر 
ناشــی از جهش های مختلف بیماری کرونا است. بیماری 
کرونــا علائــم متفاوتی در بدن هــر فــرد دارد؛ اما اغلب 
گونه هــای آن در مراحل اولیه بیمــاری علائمی دارند که 
قابل مشاهده توسط فرد نیز هستند. هدف از این پژوهش، 
پیش بینی بیماری کرونا از روی علائم اولیه بیماری هست. 
در این راســتا جهت شناســایی و پیش بینی بیماری کرونا 
از الگوریتم هــای یادگیری ماشــین همانند بیزین ســاده، 
رگرسیون لجستیک، درخت تصمیم، تحلیل تشخیص خطی،       
K-نزدیک ترین همسایه و ماشــین بردار پشتیبان استفاده 

شده اســت. برای ارزیابی کارایی الگوریتم های فوق از دو 
مجموعه داده واقعی در پایگاه داده Kaggle اســتفاده شده 
اســت. برای پیاده سازی الگوریتم ها از زبان برنامه نویسی 
پایتون بهره گرفته شــده است. نتایج حاصل از اجرا نشان 
می دهــد الگوریتم درخت تصمیم بــا بالاترین میزان دقت 

دارای بیشترین کارایی در پیش بینی بیماری کرونا است.
واژه های کلیدی: پیش بینی، بیمــاری کرونا، یادگیری 

ماشین، کووید-19.

1- مقدمه

پاندمی ویروس کووید-19 در حال تبدیل شدن به یک 
بحران ســلامتی در جهان است. متاسفانه با وجود گذشت 
دو سال از شروع این بیماری هنوز هم برخی از جهش های 
این ویروس ناشــناخته هســتند. بیماری کرونا از دسامبر 
2019 در بــازار غذاهای دریایی مــردم ووهان، درجنوب 
چین ظاهر شد و به سرعت در سراسر جهان پخش شد. در 
آن زمان، شیوع ویروس به عنوان یک وضعیت اورژانسی 
سلامت عمومی ازسوی سازمان بهداشت جهانی اعلام شد 

که متاسفانه این وضعیت هنوز هم ادامه دارد.
هانــگ و همکاران طی تحقیقی ثابــت کردند در ووهان 
چین مواردی از بیماری کرونا ویروس-2019 یا کووید-19 
 به شــکل بیماری ذات الریه که به آن بیماری تنفســی حاد 
nCov-2019  نیــز می گویند ظاهر شــده اســت ]1[. آن ها 

آزمایشــگاهی،  بالینــی،  اپیدمیولوژیکــی،  مشــخصات 
رادیولوژی ونتایج درمانی و بالینی این بیماران را گزارش 
کردند. براســاس گــزارش آن ها از 41 بیمار بســتری در 
 nCoV-2019 بیمارســتان که دارای عفونت آزمایشــگاهی
بودند. بیشــتر بیماران آلوده مرد بودنــد)30 ]73%[ از 41 
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نفر(. کمتر از نیمــی از آن ها به بیماری های زمینه ای مبتلا 
بودنــد )13نفــر ]32%[( ازجمله دیابت )هشــت نفر ]%20[(، 
فشارخون بالا )شش نفر ]15%[( و بیماری های قلبی عروقی 
)شش نفر ]15%[(. همچنین متوسط سن افراد 49 سال بوده 
اســت. 27 نفر )66%( از 41 بیمار در معرض بازارغذاهای 
دریایی هونان در ووهــان قرارگرفته بودند. علائم متداول 
در شــروع بیمــاری تــب )40 ]98%[ از 41 بیمار(، ســرفه 
)31 نفر ]76%[(، و خســتگی )18 نفر ]44%[(، علائم شایع تر 
تولیدخلط )11 نفر ]28%[ از 39 نفر(، ســردرد )سه نفر ]%8[ 
از 38 نفر(، هموپتزی )دو نفر ]5%[ از 39 نفر( و اسهال )یکی 
]3%[ از 38 نفر( بود. تنگــی نفس در 22 بیمار )55%( از 40 
بیمار )زمان متوسط ازشروع بیماری تا تنگی نفس 8 روز( 

ایجادشده بود.
ازدمیر در مطالعات خود نشان داد که بیماری کرونا یک 
بیماری عفونی است که بر اثر ویروس سندروم حاد تنفسی

SARS-CoV-2 ایجاد می شــود ]2[. او نشــان داد مدت 

 ،SARS-CoV-2 زمان پنهان بودن عفونت سندرم حاد تنفسی
14روز پس از مواجهه فرض می شــود، که اغلب در حدود 
چهار تا پنج روز طول می  کشد. همچنین ثابت کرد افراد در 
هر ســنی ممکن است به عفونت SARS-CoV-2 مبتلا شوند، 
اگرچه افراد میان سال و مسن اکثریت را تشکیل می دهند. 
تحقیقات او نیز نشان داد ویژگی های بالینی معمول شامل 
تب، سرفه خشک، خستگی، گلو درد، سردرد، تهوع، استفراغ 
و اسهال است. او به این نتیجه رسید که هنوز هیچ ویژگی 
بالینی منحصر به فردی وجود ندارد که بیماری کووید-19 
را از سایر عفونت های ویروســی مجاری هوایی فوقانی/

تحتانی متمایز کند.
وولفل و همکاران در پژوهشی نشان دادند که ویروس 
کرونا به شــکل فعال در دســتگاه تنفســی فوقانی تکثیر 
می شود ]3[. آن ها نشــان دادند ویروس عفونی به آسانی 
از نمونه هــای گرفته شــده از گلو یا ریه جدا می شــود، اما 
ویروس باوجود غلظت های بالای RNA از نمونه های مدفوع 
جدا نمی شــود. طبق آزمایش های آن هــا، نمونه های خون 

و ادرار، هرگــز وجود ویروس را مشــخص نکردند. آن ها 
 RNA نشــان دادند تکثیر فعال در گلو با وجود واسطه های
و ویروسی در نمونه های گلو، شکل می گیرد. آن ها به طور 
مــداوم، جمعیت های ویروس متمایز را درگلو و نمونه های 
ریــه یک بیمار ردیابی کردند و تکثیر مســتقل آن را اثبات 

نمودند.
حافــظ و همــکاران ]4[ طی مطالعــه و تحقیق بر روی 
کارهای انجام شــده ثابت کردند بیمــاری کرونا از طریق 
درمان عمومی، درمان نشــانه های بیماری، با اســتفاده از 
داروهای ضد ویروسی، اکسیژن درمانی و توسط سیستم 
ایمنی بدن بهبود می یابد. آن ها نشــان دادند که باید موارد 
احتمالی را در اســرع وقت شناسایی و افراد مشکوک را از 
موارد تایید شــده کووید-19 جدا کرد، تا از انتقال احتمالی 
عفونت به ســایر بیماران و کارکنان مراقبت های بهداشتی 

جلوگیری نمود.
طبــق تحقیقات می تــوان گفت شناســایی ویژگی های 
جمعیت آلوده به شناســایی عوامل خطــر و تعیین اهداف 
درمانی موثرتر کمک می کند]5[. نتایج بررســی غلامپور و 
همکارانش نشان داد که بیماری های پیری و زمینه ای مانند 
دیابت و بیماری انسدادی مزمن ریوی، عواملی هستند که 

خطر ابتلا به کووید-19را در افراد بیشتر می کند. 
برخی از تحقیقات نیز اقدام به شناسایی بیماری کرونا 
با اســتفاده از یادگیری عمیق نمودند. نارین و همکاران با 
استفاده از شــبکه عصبی هم آمیختی1 عمیق با دقتی بالای 
99 درصد موفق به کشف بیماری کرونا از روی تصاویر 
اشــعه X قفسه سینه شــدند ]6[. اوکبدان و همکاران نیز با 
استفاده از پردازش تصاویر قفسه سینه به کمک یادگیری 
عمیــق و مدل VGG توانســتند با دقتی بــالای 99 درصد 
بیماری کرونا را تشــخیص دهند ]7[. چاندرا و همکارانش 
نیــز یک مدل طبقه بندی سلســله مراتبی ارائــه نمودند که 
بر اســاس رای اکثریت مدل هــای طبقه بندی کننده اقدام به 

شناسایی بیماری کرونا می نماید ]8[.
آریســتا در تحقیقی کارایی الگوریتــم درخت تصمیم 
1- convolutional
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و رگرســیون لجستیک را برای شناســایی بیماری کرونا 
مقایســه می کند ]9[. نتایج نشان داد درخت تصمیم به دقت 
98% و رگرســیون لجســتیک به دقت 97% برای شناسایی 
کرونا رســیده است. الاســلام و همکارانش نیز با استفاده 
از رگرسیون لجســتیک، درخت تصمیم، جنگل تصادفی و 
XGBoost اقدام به دســته بندی بیمــاران کرونایی نمودند 

]10[ کــه نتیجه تحقیق آن هــا نیز بیانگــر کارایی مطلوب 
درخت تصمیم و XGBoost با رســیدن به دقت 98% است. 
ویلاویچنســیو و همکارانــش ]11[ در تحقیقــی بر روی 
الگوریتم هــای یادگیری ماشــین با اســتفاده از نرم افزار 
داده کاوی وکا2 و روش اعتبارســنجی متقابل10-فولــد3 
 نشــان دادند که روش ماشــین بــردار پشــتیبان با دقت

98/81 % بــه بالاترین دقت برای شناســایی بیماری کرونا 
دســت یافته است. یوسف ]12[ نیز در پژوهش خود نشان 
داد که شناســایی بیماری کرونا با اســتفاده از شبکه های 
عصبی و روش اعتبارســنجی متقابل 4-فولد4 با ماکزیمم 
دقــت 98/16 % امکان پذیر اســت. در این راســتا تحقیقات 
زیــاد دیگری همچون ]13[، ]14[، ]15[ و ]16[ انجام شــده 
اســت که همگی نشــان می دهند بیماری زایی این ویروس، 
دســتگاه تنفس را تحت تاثیر قرار می دهد و علائمی مشابه 
سرماخوردگی ساده را ایجاد می کند. علائم ویروس کرونا 
شــامل: اختلالات تنفســی، آبریزش بینی، ســرفه خشک، 
ســرگیجه، گلو درد و بدن درد است که می تواند با سردرد 
و تب نیز همراه باشد و تا چند روز طول بکشد. در افرادی 
با نقص دســتگاه ایمنی، افراد مســن و کودکان این علائم 
می تواند شدیدتر شــده و منجر به سینه پهلو و برونشیت 

شود. 
هدف از این تحقیق شناســایی بیمــاری کرونا از روی 
علائم و ویژگی های قابل مشــاهده توسط فرد بیمار است. 
این تحقیق با اســتفاده از الگوریتم های یادگیری ماشین به 
پیش بینــی بیمار بودن یا نبودن افراد می پردازد. ســاختار 
مقاله حاضر در ادامه به شرح زیر است: بخش دوم به مرور 
2- Weka
3- 10-fold cross validation
4- 4 fold cross validation

اجمالی الگوریتم های یادگیری ماشین به کار گرفته شده در 
این پژوهش می پردازد. بخش سوم مجموعه داده های مورد 
استفاده در این تحقیق را معرفی می کند. بخش چهارم نتایج 
حاصل از پیاده سازی الگوریتم های یادگیری ماشین برای 
شناسایی و پیش بینی بیماری کرونا را نشان می دهد. بخش 
پنجم نتیجه گیری حاصل از این پژوهش را نشان می دهد. 

2-  الگوریتم های یادگیری ماشین

با توجه به توســعه روزافزون داده هــا و اطلاعات در 
دنیای امروز و پیچیدگی و زمان بر بودن محاسبات داده ها، 
به مرور طی چندین سال گذشته شاهد پیشرفت و تحول در 
زمینه توسعۀ تجزیه و تحلیل داده ها ومحاسبات با کارایی 
بالا بوده ایم. هوش مصنوعی و یادگیری ماشین نیز بخش 
مهمی از این توسعه بوده و پیشرفت های چشم گیری داشته 
اســت که حاصل آن ارائه الگوریتم هــای مختلف یادگیری 
ماشین می باشــد. این الگوریتم ها را می توان به سه دسته 
یادگیری بانظارت، یادگیری بدون نظارت و یادگیری تقویتی 
تقســیم نمود ]17[. با توجه به تحقیقات انجام شده، در این 
تحقیــق، ما از الگوریتم های طبقه بندی در دســته یادگیری 
با نظارت اســتفاده نموده ایم تا کارایی سایر الگوریتم های 
یادگیری ماشــینی که در تحقیقات بررســی نشده است را 
بررسی نماییم. از آنجایی که امروزه اغلب پژوهشگران با 
کارایی این الگوریتم ها آشنایی دارند در ادامه مروری کوتاه 
بر هر یک از الگوریتم های به کار گرفته شده در این تحقیق 

داریم. 

2-1 الگوریتم طبقه بندی بیزین ساده5

این روش)NB( یک الگوریتم طبقه بندی مبتنی بر قضیه 
بیز با فرض اســتقلال بین متغیرهای تصادفی اســت. به 
زبان ســاده، طبقه بندی کننده بیزین ساده فرض می کند که 
وجود یک ویژگی خاص در یک کلاس یا برچســب مستقل 
ازحضــور هر ویژگی دیگر اســت  ]17[. بنابراین الگوریتم 
بیزین ســاده را می توان یک مدل برمبنای احتمال شرطی 

5- Naive Bayes Algorithm
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در نظر گرفت. فرض کنید X=(x1,…,xn) برداری از n ویژگی  
را بیان کند که به صورت متغیرهای مستقل هستند. به این 
ترتیب می توان احتمــال رخداد Ck یعنــی p(Ckx1,…,xn) را 
به عنوان یکی از حالت های کلاس رخدادهای مختلف به ازاء 

kهای متفاوت، به شکل رابطه )1(نمایش داد ]18[.

                           )1(

2-2 الگوریتم رگرسیون لجستیک6

رگرسیون لجستیک)LR( یک مدل ریاضی است که برای 
مدل ســازی دودویی استفاده می شــود و برای رگرسیون 
منطقی چندین توســعه پیچیده دیگر وجود دارد. دراصل، 
رگرسیون لجستیک یک مدل رگرسیون است که پیش بینی 
می کند داده یا ورودی داده شده به طبقه خاصی تعلق دارد 
یا خیر؛ در واقع رگرســیون لجســتیک احتمال خروجی را 
پیش بینی می کند. رگرســیون لجســتیک دارای نکات مهم 
بسیاری از جمله ســادگی پیاده سازی، کارایی محاسباتی، 
کارایــی مبتنی بــر آموزش، ســهولت تنظیم اســت.برای 

ویژگی های ورودی، نیازی به مقیاس بندی ندارد ]19[.

2-3 الگوریتم درخت تصمیم7

درخت تصمیم )DT( الگوریتمی برای یادگیری ماشــین 
بانظارت برای حل مسائل رگرسیونی و طبقه بندی با تقسیم 
مکرر داده ها بســته به یک متغیر خاص اســت. در درخت 
تصمیم، گره هــای داخلی آزمون هایی بــر روی ویژگی ها 
یا الگوهای ورودی هســتند و برگ ها بیانگر کلاس یا ردۀ 
مربــوط به آن الگو می باشــند. در این درخــت هر گره با 
توجــه به مقادیر ویژگی مربوطه از طریق شــاخه هایی به 
گره پایینی متصل می شــود. هر الگوی ورودی با توجه به 
مقادیر ویژگی هایش مسیری از ریشه درخت تا برگ را طی 

می کند که گره برگ بیانگر کلاس آن الگو است. 
درخت تصمیم برای تقریب توابع گسسته به کار می رود 
و نســبت به نوفه مقاوم اســت. از مزایای درخت تصمیم 

6- Logistic Regression
7- Decision Tree

این اســت که می توان الگوی طی شــده از ریشه تا برگ را 
به صورت یک قانون اگر-آنگاه نشان داد ]18[. هدف درخت 
تصمیم، ســاخت مدلی اســت که بتواند با یادگیری قوانین 
تصمیم گیری ســاده که از رویداده های آموزش به دســت 

آمده است، متغیرهدف داده تست راپیش بینی نماید ]19[. 

2-4 تحلیل تشخیص خطی8

تحلیل تشخیص خطی)LDA( روشــی آماری می باشد 
که از جمله در یادگیری ماشــین و بازشناســی الگو برای 
پیداکردن ترکیب خطی خصوصیاتی که به بهترین صورت 
دو یا چند کلاس از اشــیاء را از هم جدا می کند نیز استفاده 
می شود ]20[. تحلیل تشخیص خطی بسیار شبیه به تحلیل 
واریانس و تحلیل رگرسیون است. در هر سه روش آماری 
فوق متغیر وابسته به صورت یک ترکیب خطی از متغیرهای 
دیگر مدل ســازی می شــود. با این حــال دو روش تحلیل 
واریانس و رگرسیون متغیر وابســته را از نوع فاصله  ای 
در نظر می گیرند در حالی که تحلیل تشــخیص خطی برای 
متغیرهای وابسته اســمی یا رتبه ای به کار می رود. از این 
رو تحلیل تشــخیص خطی به رگرسیون لجستیک شباهت 

بیشتری دارد ]21[.
همچنین می تــوان گفت روش تحلیل تشــخیص خطی 
ارتبــاط نزدیکی با تحلیــل واریانس و تحلیل رگرســیون 
دارد زیرا این روش ها نیز ســعی دارند یک متغیر مســتقل 
را به عنــوان ترکیبی خطی از ویژگی هــای دیگر بیان کنند. 
این متغیر مســتقل در  LDA به شــکل برچسب یک کلاس 
بیان می شــود. روش LDA سعی در مدل سازی تفاوت بین 
کلاس های مختلف داده ها نیز دارد. در واقع از LDA زمانی 
استفاده می شود که مقادیر ویژگی ها و مشاهدات، پیوسته 

باشند ]22[.

2-5 الگوریتم K- نزدیک ترین همسایه9

الگوریتــم K- نزدیک ترین همســایه)KNN( یک روش 
آماری بدون پارامتر اســت که بــرای طبقه بندی آماری و 

8- Linear Discriminant Analysis
9- K-Nearest Neighbors
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رگرسیون استفاده می شود ]23[. در هر دوحالت K شامل 
نزدیک ترین مثال آموزشــی در فضای داده ای می باشد و 
خروجی آن بســته به نوع مورد اســتفاده در طبقه بندی و 
رگرســیون متغیر اســت. در حالت طبقه بندی با توجه به 
مقدار مشــخص شــده برای K، به محاسبه فاصله نقطه ای 
که می خواهیم برچسب آن را مشخص کنیم با نزدیک ترین 
نقاط می پردازد و با توجه به تعداد رای حداکثری این نقاط 
همسایه، در رابطه با برچسب نقطه مورد نظر تصمیم گیری 
می کند. برای محاســبه این فاصله می تــوان از روش های 
مختلفی اســتفاده کرد که یکی از مطرح ترین این روش ها، 
فاصله اقلیدســی است. در حالت رگرســیون نیز میانگین 
مقادیر به دست آمده از K خروجی آن می باشد. از آنجا که 
محاسبات این الگوریتم بر اساس فاصله است نرمال سازی 

داده ها می تواند به بهبود عملکرد آن کمک کند ]18[.
مزایای الگوریتم KNN عبارتند از ]24[: تکنیک ساده ای 
است که به راحتی پیاده سازی می شود.ساخت مدل ارزان 
اســت. این الگوریتم یــک طرح طبقه بنــدی انعطاف پذیر و 
مناســب برای کلاس هــای چندگانه اســت. به طور معمول 
میزان خطای شناســایی آن حداکثر دو برابر میزان خطای 

بیز است.
معایب KNN نیز به شــرح زیر اســت ]24[: طبقه بندی 
نمونه هــای ناشــناخته نســبتا هزینه بــر اســت. نیازمند 
محاسبه فاصله از نزدیک ترین همسایگان است. با افزایش 
اندازه مجموعه داده آموزشــی، بار محاســباتی الگوریتم 
پیچیده ترمی شود. نوفه و ویژگی های نامرتبط باعث کاهش 

دقت دسته بندی مدل می شود.

2-6 ماشین بردار پشتیبان10

ماشین بردار پشتیبان )SVM( یکی از روش های یادگیری 
با نظارت اســت کــه از آن برای طبقه بندی و رگرســیون 
استفاده می کنند. مبنای کار طبقه بندی کننده SVM طبقه بندی 
خطی داده ها اســت و در تقسیم خطی داده ها سعی می کند 
خطی را انتخاب کند که حاشــیه اطمینان بیشــتری داشته 

10- Support Vector Machine

باشــد. این روش قبل از تقســیم خطی برای این که ماشین 
بتواند داده های با پیچیدگی بالا را دسته بندی کند داده ها را 
به وسیله تابع هسته یا کرنل به فضای با ابعاد بالاترمی برد 
]25[. تابع هســته مهم ترین پارامتــر الگوریتم SVM برای 

تحلیل داده ها و تشخیص الگو است.
تابع هســته نقاط جدید را با اســتفاده از ابرصفحه به 
فضای ویژگی ترســیم می کند. هســته های مختلف مورد 
اســتفاده در این روش عبارتند از: خطی، گوســی، نمایی، 
چندجمله ای، هسته های ترکیبی و غیره. دقت طبقه بندی کننده 
SVM بســتگی به انتخاب مناسب تابع هسته دارد ]26[. در 

الگوریتم SVM، هر نمونه داده به عنوان یک نقطه در فضای 
n( بعدی روی نمودار پراکندگی داده ها ترســیم می شود n

تعداد ویژگی هایی است که یک نمونه داده دارد( و مقدار هر 
ویژگی مربوط به داده ها، یکی از مؤلفه های مختصات  نقطه 
روی نمودار را مشــخص می کند. سپس با ترسیم یک خط 
راست، داده های مختلف و متمایز از یکدیگر را دسته بندی 

می کند ]18[.

3-مجموعه داده

در ایــن پژوهــش برای اثبــات کارایــی الگوریتم های 
یادگیری ماشین در شناسایی بیماری کرونا از دو مجموعه 
داده واقعی موجود در پایگاه داده Kaggle اســتفاده شــده 
اســت. در ادامه شــرح ویژگی های هر یک از این مجموعه 

داده ها آورده شده است. 

3-1 مجموعه داده اول 

مجموعه داده اول شــامل 21 ویژگی یا علامت بیماری 
می باشــدکه ویژگی کووید-19 را به عنوان برچسب کلاس 
در نظر گرفتیم ]27[. این مجموعــه داده، علائم بیماری را 
برای 5434 فرد ثبت نموده اســت که در این بین 1051 نفر 
ســالم و 4383 نفر مبتلا به بیمــاری کرونا وجود دارد. با 
توجه بــه علائمی که افراد بیمار دارنــد و مقادیری که در 
ویژگی های این مجموعه داده ثبت شده است؛ ما با استفاده 
از الگوریتم هــای یادگیری ماشــین مثبت یــا منفی بودن 
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کرونــا را در ویژگی کووید-19 تشــخیص می دهیم. تمام 
ویژگی هــای این مجموعــه داده در جدول 1 آورده شــده 
است؛ همان طورکه مشــاهده می کنید این ویژگی ها از نوع 
طبقه بندی دودویی11 هســتند که با بله یــا خیر مقداردهی 
شــده اند. بله به معنای این است که فرد آن علامت بیماری 
را داشته است و خیر به معنای این است که فرد آن علامت 
را در خود مشاهده نکرده است. لازم به ذکر است تحقیقات 
]12-9[ نیــز از این مجموعه داده اســتفاده نمودند که در 
بخش 5 نتایج تجربی پژوهش حاضر با نتایج آنان مقایسه 

شده است.
برای این کــه بتوانیم ویژگی های موثر در شناســایی 
بیمــاری را پیدا کنیم باید ویژگی های مرتبط با یکدیگر و یا 
مرتبط با برچسب کلاس را حذف کنیم. برای یافتن ارتباط 

11- Binary Categorical

بین ویژگی ها ما از نمودار همبستگی12 استفاده نمودیم. 
در شکل 1 ملاحظه می کنید که همبستگی به دست آمده 
برای کل ویژگی های مجموعه داده، مقادیری بین 0/21-  و 
1 دارد و ویژگی ها نسبت به یکدیگر دارای پیوستگی بالایی 
نیســتند. همچنین همان گونه که مشاهده می شود هیچ کدام 
از ویژگی ها همبستگی مستقیمی با برچسب کلاس ندارند. 
بنابرایــن، مــا بدون حــذف ویژگی اقدام به شناســایی و 

پیش بینی بیماری در مجموعه داده اول نمودیم.

3-2 مجموعه داده دوم

مجموعه داده دوم شامل 20 ویژگی است که ویژگی آخر 
آن نتیجه آزمایش کرونا است و ما این ویژگی را به عنوان 
برچسب کلاس انتخاب نمودیم ]28[. در این مجموعه داده 
نیز از روی علائم بیماری می توان نتیجه آزمایش کرونا را 
پیش بینی نمود که ما این کار را با استفاده از الگوریتم های 
یادگیری ماشــین انجام دادیم. جدول 2 تمامی ویژگی های 

این مجموعه داده را نشان می دهد. 
در ایــن مجموعه داده به غیر از ویژگی ســن و دمای 
بدن ســایر ویژگی هــا به صورت دودویی بــا صفر و یک 
مقداردهی شــده اند که صفر به معنی نداشتن آن علامت و 
یک به معنی داشــتن آن علامت بیماری است. این مجموعه 
داده اطلاعات 127 نفر را ثبت نموده است که در این بین 33 
نفر سالم )مقدار صفر(، 69 نفر کرونای خفیف )مقدار یک( و 
25 نفر کرونای شدید )مقدار 2( داشتند. بنابراین پیچیدگی 
مجموعه داده دوم در این است که سه کلاس داریم. شکل2 

12- Correlation

جدول 1: ویژگی های مجموعه داده اول ]27[
ردیف ویژگی ردیف ویژگی ردیف ویژگی

1 Breathing Problem 8 Headache 15 Contact with COVID Patient

2 Fever 9 Heart Disease 16 Attended Large Gathering

3 Dry Cough 10 Diabetes 17 Visited Public Exposed Places

4 Sore throat 11 Hyper Tension 18 Family working in Public Exposed Places

5 Running Nose 12 Fatigue 19 Wearing Masks

6 Asthma 13 Gastrointestinal 20 Sanitization from Market

7 Chronic Lung Disease 14 Abroad travel 21 COVID-19

شکل1: نمودار همبستگی ویژگی های مجموعه داده اول نسبت به یکدیگر 
)COVID-19(و نسبت به برچسب کلاس
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همبستگی بین ویژگی های مجموعه داده دوم را با یکدیگر و 
با برچسب کلاس یعنی ویژگی نتیجه کرونا13 نشان می دهد. 
همان طور که در شکل2 مشــاهده می کنید ویژگی های 
این مجموعه داده نیز ارتباط زیادی با یکدیگر و با برچسب 
کلاس ندارند زیرا مقادیر پیوستگی کوچک و قابل صرفنظر 
کردن است لذا می توان از همه آن ها برای پیش بینی بیماری 

کرونا استفاده نمود.

4-پیاده سازی و نتایج تجربی

همان طور که ذکر شــد این پژوهــش از آن جهت حائز 
اهمیت است که امروزه شناســایی این بیماری در مراحل 
اولیه می تواند منجر به پیشگیری از سرایت به دیگران گردد 
و کنترل بیماری را ساده تر کند. در بخش دوم نیز ذکر شد 
13- Corona result

که در این پژوهش از الگوریتم های یادگیری ماشین بیزین 
ساده، رگرسیون لجستیک، درخت تصمیم، تحلیل تشخیص 
خطی، K- نزدیک ترین همســایه و ماشــین بردار پشتیبان 
برای شناســایی و پیش بینی بیماری کرونا اســتفاده شده 
اســت. جدول 3 نتایج حاصل از پیاده سازی الگوریتم های 
یادگیری ماشــین فوق را بر روی دو مجموعه داده مورد 

آزمایش نشان می دهد. 
بــرای پیاده ســازی الگوریتم هــای یادگیری ماشــین 
فوق، ما از زبان برنامه نویســی پایتــون و محیط ژوپیتر 
نوتبوک از بُن ســازۀ آناکوندا بهــره گرفتیم. از 70 درصد 
هــر مجموعــه داده برای آمــوزش الگوریتم هــا و از 30 
درصــد باقی مانــده برای آزمایــش الگوریتم ها اســتفاده 
 نمودیــم. الگوریتم هــا بر روی سیســتمی باپردازشــگر

Intel(R) Core(TM) i5-2410M CPU 2.30 GHz،4 گیگابایت 

حافظه اصلی14، 2 گیگابایت حافظه گرافیکی15 اجرا شده اند.
برای ارزیابی کارایی الگوریتم های یادگیری ماشــین و 
مقایســه آن ها با یکدیگر ما از معیارهــای ارزیابی دقت16، 
صحت17، پوشــش18، امتیاز-F19 استفاده نمودیم. همچنین 
برای این که نشــان دهیم هر الگوریتــم چقدر در پیش بینی 
بیماری کرونا موفق بوده اســت ماتریس درهم ریختگی20 
هر الگوریتم و زمــان اجرای آن را نیز نمایش دادیم. برای 
آشــنایی با معیارهای ارزیابی و نحوه محاســبه ماتریس 

14- RAM
15- GPU
16- Accuracy
17- Precision
18- Recall
19- F-score
20- Confusion Matrix

جدول 2: ویژگی های مجموعه داده دوم ]28[
ردیف ویژگی ردیف ویژگی ردیف ویژگی

1 Age 8 Drowsiness 15
 Symptoms
progressed

2 Gender 9 Pain in chest 16 High blood pressure
3 Body temperature 10 Travel history to infected countries 17 Kidney disease
4 Dry Cough 11 Diabetes 18 Change in appetide
5 Sour throat 12 Heart disease 19 Loss of sense of smell
6 Weakness 13 Lung disease

20 Corona result
7 Breathing problem 14 Stroke or reduced immunit

شکل2: همبستگی ویژگی های مجموعه داده دوم با یکدیگر و با برچسب 
کلاس
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جدول3: مقایسه ارزیابی الگوریتم های یادگیری ماشین
الگوریتممجموعه دادهنوع ارزیابیدقتصحتپوششامتیاز-Fماتریس درهم ریختگیزمان اجرا )میلی ثانیه(

26]733  0[
آموزش0/710/840/720/75]2140   930[

اول

)NB( بیزین ساده

26]318   0[
آزمایش0/710/840/720/75]920   393[

17
]21  0  0[
]0  50  0[
]0  0  17[

آموزش1111

دوم

22
]8  4  0[
]0  19  0[
]0  0  8[

آزمایش0/900/880/940/89

52]656  77[
آموزش0/950/940/960/97]3042  28[

اول

رگرسیون لجستیک 
)LR(

40]275  43[
آزمایش0/940/920/950/96]1299  14[

32
]18  3  0[
]2  47  1[
]0  5  12[

آموزش0/850/830/890/87

دوم

38
]8  4  0[
]1  14  4[
]0  4  4[

آزمایش0/640/630/670/66

32]718  15[
آموزش0/970/980/960/98]3024  46[

اول

)DT( درخت تصمیم

23]306  12[
آزمایش0/960/970/950/97]1287  26[

14
]21  0  0[
]0  50  0[
]0  0  17[

آموزش1111

دوم

15
]12  0  0[
]0  19  0[
]0  0  8[

آزمایش1111

60]621  112[ 
آموزش0/920/910/940/95]3021  49[

اول

تحلیل تشخیص خطی 
)LDA(

46]260  58[ 
آزمایش0/910/890/930/94 ]1286  27[

29
]19  2  0[ 
]3  46  1[ 
]0  7  10[ 

آموزش0/820/800/860/85

دوم

36
]7  5  0[ 

]4  13  2[ 
]0  6  2[

آزمایش0/510/500/550/56

549]717  16[ 
آموزش0/970/980/960/98]3021  49[

اول

K-نزدیک ترین 
)KNN( همسایه

300 ]304  14[ 
آزمایش0/960/960/950/97 ]1290  23[

36
]18  3  0[ 
]6  42  2[
]0  3  14[ 

آموزش0/830/840/830/84

دوم

34
]9  3  0[ 

]2  15  2[ 
]0  5  3[ 

آزمایش0/650/630/690/69
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268]658  75[ 
آموزش0/960/940/970/97 ]3057  13[

اول

ماشین بردار پشتیبان 
)SVM(

260]272  45[ 
آزمایش0/940/920/960/96 ]1305  8[

28
]18  3  0[ 
]0  50  0[
]0  15  2[ 

آموزش0/660/650/910/79

دوم

28
]7  5  0[ 
]0  19  0[ 
]0  7  1[ 

آزمایش0/570/560/870/69

درهم ریختگی می توانید به مرجع ]14[ مراجعه نمایید.
همان طور که در جدول 3 مشاهده می کنید الگوریتم های 
یادگیــری ماشــین با دقــت مناســبی قادر بــه پیش بینی 
بیماری کرونا از روی علائم بیماری هســتند. اگر بخواهیم 
الگوریتم های یادگیری ماشین جدول 3 را از نظر کارایی با 
یکدیگر مقایسه کنیم بدین نتیجه می رسیم که برای مجموعه 
داده اول بیشــترین دقــت شناســایی بــر روی داده های 
آزمایشی مربوط به الگوریتم درخت تصمیم با دقت 0/98و 

K-نزدیک ترین همسایه با میزان دقت 0/97 است. 

برای مجموعه داده دوم نیز بیشترین دقت شناسایی بر 
روی داده های آزمایشی مربوط به الگوریتم درخت تصمیم 
با میزان دقت 1 یا صد در صد اســت. پس از آن الگوریتم 
بیزین ســاده با دقــت 0/89 بر روی داده های آزمایشــی 
مجموعه داده دوم بهترین کارایی را داشته است. همچنین 
اگر بخواهیــم کارایی الگوریتم هــا را از نظر دقت و زمان 
اجرای مناســب در نظر بگیریــم، الگوریتم درخت تصمیم 
دارای بهترین کارایی اســت زیــرا در زمان اجرای کمتری 

قادر به آموزش و پیش بینی داده ها است. 

5- بحث

با در نظــر گرفتــن دو مجموعه داده مورد بررســی 
می توان گفت علائم مشترک بیماری کرونا در اغلب بیماران 
عبارتند از: مشــکل تنفســی، تب، گلو درد، ســرفه خشک، 
خســتگی. همچنین اغلب بیمــاران دارای بیماری های قبلی 
هماننــد دیابت، بیمــاری قلبی، بیماری ریوی، فشــارخون 
بوده انــد و در اغلب افــراد مبتلا به کرونا، ســفر خارج از 

کشــور نیز مشاهده شده است. همان طور که نتایج حاصل 
از پیاده سازی نشان می دهد الگوریتم های یادگیری ماشین 

قادر به شناسایی بیماری کرونا در مراحل اولیه هستند. 
برای درک بهتر و مقایسه کارایی الگوریتم ها با یکدیگر، 
میانگین کارایی الگوریتم های یادگیری ماشین به کار گرفته 
شده در این پژوهش با بیشترین دقت به دست آمده از سایر 
تحقیقاتی که از مجموعه داده اول این تحقیق و ویژگی های 
آن جهت شناسایی بیماری کرونا استفاده نموده اند، از نظر 
معیارهای ارزیابی در جدول 4 آورده شده است. همچنین 
برای این که مقایسه در شــرایط مشابه صورت گیرد تنها 
تحقیقاتی انتخاب شــدند که داده ها را به دو دسته آموزش 
و آزمایش تقسیم بندی نمودند. نتایج عینا از تحقیقات گرفته 
شده است و اگر معیار مورد نظر در تحقیقی محاسبه نشده 
باشــد، در جدول4 با خط تیره نشان داده شده است. نتایج 
ذکر شده، حاصل میانگین نتیجه هر معیار ارزیابی بر روی 
داده های آموزش و آزمایش است. نتایج این تحقیق با دیگر 
تحقیقات بر روی مجموعه داده دوم مقایســه نشــده است 
زیرا این مجموعه داده اخیرا ثبت شده است و هنوز تحقیق 

منتشر شده ای در این راستا وجود نداشت. 
همان طور که در جدول 4 مشــاهده می شــود ســایر 
تحقیقات نیز با اســتفاده از درخــت تصمیم به دقت خوبی 
دســت یافتند، از طرفی در این پژوهش نشان داده شد که 
درخت تصمیم بر روی مجموعه داده دوم نیز از دقت 100 
درصد برخوردار است. این امر بیانگر کارایی مطلوب درخت 
تصمیم و کســب جایگاه اول در مقایســه بین الگوریتم ها 
اســت. اما اگر به جدول 4 دقت کنید برخی تحقیقات از %80 
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داده ها برای آموزش و 20%  برای آزمایش استفاده نمودند 
که این امر باعث کسب دقت بالاتری می شود. از آنجایی که 
تقســیم داده ها به 70%  آموزش و 30%  آزمایش مرسوم تر 
و نتایج حاصل از آن پایدارتر و قابل استنادتر است؛ در این 

پژوهش از نسبت 70 به 30 استفاده شده است. 
به طور کلی اگر بخواهیم الگوریتم های یادگیری ماشین 
را از نظــر کارایــی با یکدیگر مقایســه کنیــم بدین نتیجه 
می رسیم که برای مجموعه داده اول از نظر دقت شناسایی، 
الگوریتم DT در رتبه اول، KNN در رتبه دوم، SVM در رتبه 
سوم، LR در رتبه چهارم، LDA در رتبه پنجم و NB در رتبه 

ششم قرار دارد. 
برای مجموعــه داده دوم نیز از نظر دقت شناســایی، 
الگوریتــم DT در رتبه اول، NB در رتبه دوم، KNN در رتبه 
ســوم، SVM در رتبه چهارم، LR در رتبه پنجم و LDA در 

رتبه ششم قرار دارد.
با توجه به تفــاوت در نوع ویژگی ها و توزیع داده ها و 
تعداد کلاس های موجود در هــر مجموعه داده این تفاوت 
در رتبه بندی قابل قبول اســت؛ بنابراین آنچه حائز اهمیت 
است رسیدن به قابلیت تشخیص بالای 97% توسط برخی 
از الگوریتم های یادگیری ماشین است که در سایر تحقیقات 

نیز این امر اثبات شده است. 
لــذا در این پژوهش برای ارزیابی کارایی الگوریتم های 

یادگیری ماشــین به کار گرفته شــده و مقایســه آن ها با 
یکدیگر، ما از آزمون آماری T-test نیز استفاده نمودیم. ما 
فرضیه های موجود جهت مقایسه طبقه بندها را به شکل زیر 

در نظر گرفتیم:
H0: هــر دو الگوریتــم یادگیــری ماشــین A و B روی   

مجموعه داده کارایی یکسانی دارند. 
H1: هــر دو الگوریتــم یادگیــری ماشــین A و B روی   

مجموعه داده کارایی یکسانی ندارند. 
با توجه بــه مقادیر احتمال p-value ما ســطح خطای 
 را بــرای رد فرضیــه صفر در نظــر گرفتیم. 
بنابرایــن مقدار p-value کمتــر از 0/05 بیانگر رد فرضیه 
صفر اســت یعنی کارایــی دو الگوریتم یادگیری ماشــین 
یکســان نیســت و مقدار p-value بالای 0/05 بیانگر اثبات 
فرضیه صفر و یکسان بودن کارایی دو الگوریتم یادگیری 
ماشین است. جدول 4 نتایج حاصل از مقایسه الگوریتم های 
 p-value که بیانگر مقدار p(A, B) یادگیری ماشین بر اساس
بین دو الگوریتم یادگیری ماشــین A و B اســت رابر روی 

مجموعه داده اول نشان می دهد. 
جدول 5 نیز نتایج حاصل از آزمون آماری T-test را بر 

روی مجموعه داده دوم نشان می دهد. 
همان طور کــه در جدول های 4 و 5 مشــاهده می کنید 
اغلب الگوریتم های یادگیری ماشــین کارایــی متفاوتی با 

جدول4: مقایسه کارایی الگوریتم های یادگیری ماشین به کارگرفته شده با بهترین نتایج سایر تحقیقات
امتیاز-Fپوششصحتدقتدرصد داده آموزش و آزمایشنام الگوریتمتحقیق

آریستا ]9[
درخت تصمیم

80% آموزش، 20% آزمایش
0/980/960/980/99

0/970/960/950/96رگرسیون لجستیک

الاسلام ]10[

درخت تصمیم

70% آموزش، 30% آزمایش

0/980/950/98-

-0/970/950/95رگرسیون لجستیک
XGBoost0/980/950/98-

پژوهش حاضر

بیزین ساده

70% آموزش، 30% آزمایش

0/750/720/840/71

0/970/960/930/95رگرسیون لجستیک

0/980/960/980/97درخت تصمیم

0/950/940/900/92تحلیل تشخیص خطی

K0/980/960/970/97-نزدیک ترین همسایه

0/970/970/930/95ماشین بردار پشتیبان
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یکدیگر دارند. در این بین الگوریتم ماشــین بردار پشتیبان 
کارایی نســبتا یکسانی با رگرسیون لجستیک داشته است. 
در مجموعه داده اول کارایی DT با KNN نسبتا یکسان است 
و تفاوت معناداری بینشــان وجود ندارد. در مجموعه داده 
دوم نیز کارایی LDA با KNN نســبتا یکســان بوده است و 
کارایی KNN نیز با SVM نســبتا یکسان بوده است. بر این 
اســاس می توان گفت درخت تصمیم همانند آنچه از سایر 
معیارهای ارزیابی برآورد شده بود کارایی کاملا متفاوتی 
با دیگر الگوریتم های یادگیری ماشــین دارد و بر اســاس 

جدول های 4 و 5 این تفاوت معنادار است.  
از آنجایــی کــه الگوریتــم درخت تصمیــم در هر دو 
مجموعه داده توانسته است به دقت مطلوب و بالایی دست 
یابد، می توان این روش را یکی از مناســب ترین روش های 
یادگیری ماشــین جهت شناســایی بیماری کرونا معرفی 
نمود. نتایج تحقیقات مرتبــط ]12-9[ نیز دلالت بر برتری 
روش درخت تصمیم دارند. این امر نشــان می دهد از میان 
الگوریتم های یادگیری ماشــین، درخت تصمیم، پرچم دار 
شناســایی بیماری کرونا از روی علائم و ویژگی های قابل 

مشاهده است. 

6-نتیجه گیری

با توجــه به پیشــرفت روزافزون بیمــاری کرونا این 

پژوهش سعی در شناســایی و پیش بینی بیماری از روی 
علائم ابتدایی و قابل مشــاهده توسط فرد را دارد. در این 
پژوهش بــرای پیش بینی بیماری از الگوریتم های یادگیری 
ماشــین شامل بیزین ساده، رگرســیون لجستیک، درخت 
تصمیم، تحلیل تشــخیص خطی، K- نزدیک ترین همسایه و 
ماشــین بردار پشتیبان، بهره گرفته شــد. نتایج حاصل از 
پیاده ســازی الگوریتم ها به زبان پایتون در محیط ژوپیتر 
نوتبوک نشان داد که الگوریتم درخت تصمیم دارای بهترین 
عملکرد از نظر میزان دقت شناسایی و زمان اجرا می باشد. 
همچنین نتایج نشــان می دهد که با توجه به دقت شناسایی 
بترتیب هر یک از الگوریتم های بیزین ساده، K- نزدیک ترین 
همســایه، ماشین بردار پشــتیبان، رگرســیون لجستیک 
وتحلیل تشخیص خطی نیزعملکرد مطلوبی دارند. در ادامه 
این تحقیــق، نگارندگان قصد دارند کارایــی الگوریتم های 
یادگیری ماشین را بر روی مجموعه داده به دست آمده از 
بیمارســتان ها و مراکز درمانی داخل کشور اجرا نمایند و 
میزان قدرت شناسایی الگوریتم ها را با توجه به جهش های 
گوناگــون بیماری کرونــا ارزیابی نمایند. در این راســتا 
می توان یک وب اپلیکیشــن برای شناسایی بیماری کرونا 
طراحی نمود تا افراد با خودآزمایی سلامتشــان از شیوع 

بیشتر این بیماری جلوگیری نمایند.

p-value جدول4: مقایسه کارایی الگوریتم ها بر اساس
SVMKNNLRLDANBDT

0.005090.830897.87E-058.01E-162.08E-281-DT
3.17E-2541.98E-2792.12E-2429.38E-198--NB
7.46E-083.96E-152.23E-05---LDA
0.244680.00018----LR
0.00959-----KNN

------SVM

جدول5: مقایسه کارایی الگوریتم ها بر اساس p-value بر روی مجموعه داده دوم
SVMKNNLRLDANBDT

1.51E-053.42E-082.87E-051.81E-090.044-DT
0.002941.45E-050.005051.06E-06--NB
0.035780.546740.02251---LDA
0.852670.09191----LR
0.13315-----KNN

------SVM
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