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  صی تشخ یمحور براداده   ی کردی م: رویو علا  هایمار یب  انی کشف روابط پنهان م  ی برا یگراف   لیو تحل   ی سازمدل 

 م ی علا ی وقوع و هم   ی افتراق

 2خشا  هیرق ،1یغفار دهیسپ
 
 

  چكيده
تعاملات   یدگیچیاست. با توجه به پ  یدر حوزه پزشک  علایم  یوقوع هم   لیو تحل  یافتراق   صی در تشخ  یاساس  یهااز چالش   یکی  علایمو    های ماری ب  انیدرک روابط پنهان م   :مقدمه

براداده   یکردیرو  یهپژوهش، ارا  نیکند. هدف ا  فایا  ینقش مهم  ینیبال  یریگم یو تصم  صی تشخ  ند یدر بهبود فرا  تواند ی م  های ماریب   انیمشترک م  یالگوها  ییشناسا  ،ی نیبال  یمحور 

 است. علایمو  های ماری ب انیروابط پنهان م یسازمنظور کشف و مدل به یگراف  لیتحل

  41، استفاده شد که شامل علایمای از و مجموعه  یماری ب 4920کگل شامل علامت« در پلتفرم -یمار یب  ینیبش یداده پ»مجموعه  یداده عمومپژوهش از مجموعه  نیدر ا :یبررس  روش 

. سپس با  د یگرد جادیعلامت ا-یماریدار بوزن  یگراف دوبخش کیکاپا،  بیفرکانس وقوع و ضر یهاشاخص  یخط بیاز ترک یریگفرد بود. با بهرهبه علامت منحصر  1۳1و  یماریب

 شد. لیساختار شبکه تحل ومن،ین -روانیو گ صانهیحر یتیماژولار ن،یلوو یبند خوشه یهاتم یالگور یریکارگعلامت و به -و علامت یماری ب- یماری ب یبخشتک  یهااستخراج گراف

هوشمند   یهاسامانه   یو طراح   یافتراق   صی باشد و در بهبود تشخ  علایمو    های ماری ب  انیکشف روابط پنهان م  یثر براوم  یابزار  تواند یم  یگراف   لیکه تحل  دهد ی نشان م  هاافته ی  :هاافته ی

 کند.  فایا ییسزانقش به  یریگم یتصم بانیپشت 

 یهارساخت یبر توسعه ز  د یبا  گذاراناست یس  ،یسازاده یدر پ  تی موفق  ی. براکند یم  جادیبزرگ در صنعت بهداشت ا  یتحول  ،یاتیعمل  ییو کارا  تی امن  یبا ارتقا  نیچ بلاک   :یریگجهینت

 . آوردیفراهم م محورمار یسلامت هوشمند و ب  یهاستم یس  شبردی پ یمستحکم برا یچارچوب یفناور نیتمرکز کنند. ا نیآنلا کیو لجست  یخدمات پزشک

 .یاشبکه یبند خوشه  ،ی گراف دوبخش ،یپزشک یهاشبکه  لیتحل، علایم یوقوع هم  ؛یمار یب ؛یافتراق  صی تشخ :کلیدی هایواژه 
 

 ها،ی ماری ب ترق یدق  صی تشخ یبرا توانی پژوهش م جی . از نتاکند ی ها را مشخص مآن  انیکرده و روابط پنهان م یرا بررس علایمو  های ماریب یاپژوهش ساختار شبکه   نیا :پیام کلیدی

 استفاده کرد.  یپزشک یریگم یتصم بانیپشت  یهاسامانه  ییو بهبود کارا ید یکل علایم ییشناسا

 10/10/1404: انتشارتاریخ  1404/ 9/ 27پذیرش مقاله:  7/1404/ 20مقاله:  دریافت

  یوقوع و هم  ی افتراق   صی تشخ ی محور براداده   یکرد ی : رومی و علا ها ی مار یب انیکشف روابط پنهان م ی برا ی گراف  لیو تحل ی سازمدل  . هیخشا رق  ، ده یسپ یغفار  ارجاع: 

 .189-198:(4)  22؛0414اطلاعات سلامتمدیریت . میعلا
 مقدمه 

تنها به  نه   علایم و    ها ی مار ی ب   ان ی و استخراج ارتباط م   یی حوزه سلامت، شناسا در  

  یی بلکه امکان شناسا   کند، ی مختلف کمک م   ی ها ی مار ی از روابط متقابل ب   تر ق ی درک عم 

(.  1)   سازد ی و درمان را فراهم م   ی ر ی شگ ی پ   ی برا   تر ق ی دق   ی مبنا ارایه مشترک و    علایم 

  صی ، تشخ علایم   ی وقوع مختلف و مشاهده هم   ی ها ی مار ی در ب   علایم   ی پوشان هم   ل ی دل به 

  ص ی به کادر درمان در تشخ   علایم   ان ی پنهان م   ی ها ارتباط   افتن ی دشوار است و    ق ی دق 

 (.2)  کند ی کمک م   ی مراقبت   ی ها مؤثرتر برنامه   ن یی و تع   تر ق ی دق 

  فه ی وظ   ن ی تر که مهم   کند ی م   تاکید    201۶در سال    ی سازمان بهداشت جهان   گزارش 

دست  تشخ   ی اب ی پزشکان،  )   ح ی صح   ص ی به  تار 3است  در    ، ی پزشک   ک ی انفورمات   خچه ی (. 

  ند ی کمک به فرا   ی برا   ی ر ی گ م ی تصم   بان ی پشت   ی ها ستم ی و س   ن ی ماش   ی ر ی ادگ ی   ی ابزارها 

خبره،    ی ها ستم ی س   ها، ستم ی و س   بزارها ا   ن ی ا   ان ی اند. در م استفاده شده   ها ی مار ی ب   ص ی تشخ 

  ند ی اند، اما فرا داده   ل ی را تشک   ی بر مورد، بخش مهم   ی استدلال مبتن   ی ها تم ی الگور   ژه ی و به 

بر  دشوار و زمان   ها، ستم ی س   ن ی دانش در ا   گاه ی پا   ی روزرسان کسب دانش از خبرگان و به 

 (.3)   بوده است 

خاص    ی مار ی ب   ک ی فرد به    ک ی   ی است که احتمال ابتلا   ی ند ی فرا   ی افتراق   ص ی تشخ 

  علایم (. خوشه 3)  شود ی م  ی مشابه، بررس  علایم  ی دارا  ی ها ی مار ی ب  ر ی با سا  سه ی در مقا 

  یوقوع و به آن هم  دهند ی زمان رخ م از چند علامت اشاره دارد که هم  ی ا به مجموعه 

  .( 4)   ند ی گو ی م   علایم 

  ی ها خوشه   ده ی چ ی پ   ت ی و درک ماه   ی د ی کل   علایم   یی شبکه، امکان شناسا   ل ی تحل 

(.  5)  دهد ی م  ش ی نما  ی صورت بصر را به  علایم  ان ی و روابط م  کند ی را فراهم م  ی علامت 

  ن ی انگ ی م - K تم ی مانند الگور  بندی خوشه  ی سنت  ی ها برخلاف روش  م ی شبکه علا  ل ی تحل 

 (K-means تعامل متقابل علا ،) (.4)   دهد ی ها را نشان م خوشه   ان ی درون و م   م ی  
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روش   علایم   ی ها خوشه   یی شناسا  گروه   ی ل ی تحل   ی ها با  مشابه،    علایم   بندی به 

، بدون تمرکز بر روابط  علایم بر درمان جداگانه  ی مبتن  ی . مداخلات فرد کند ی کمک م 

  ی ها نه ی هز   ش ی و افزا   ی منجر شده و با اتلاف منابع درمان   علایم   ز ی ها، به بهبود ناچ آن   ان ی م 

  ی با الگوها   ماران ی ب   ی ها خوشه   یی (. در مقابل، شناسا 4خدمات سلامت همراه است )   ارایه  

  ماران ی هر گروه از ب  ی ازها ی مداخلات هدفمند متناسب با ن  ی مشابه، امکان طراح  علایم 

 .( ۶)   کند ی کمک م   شده ی ساز ی شخص   ی ن ی مراقبت بال   ارایه  را فراهم کرده و به  

  ی مختلف   ی ها شبکه در حوزه   ل ی و تحل   ی کاو گراف   ی ها از روش   ر، ی اخ   ی ها سال   در 

م  در  است.  استفاده شده  تشخ روش   ن ی ا   ان ی از جمله حوزه سلامت  اجتماع    ص ی ها، 

رو   ی ک ی عنوان  به  م   ی کردها ی از  شناخته  ا 7)   شود ی محبوب  از    ند ی فرا   ن ی (.  استفاده  با 

شبکه    م ی اجتماع، تقس   ص ی (. هدف از تشخ 8)  شود ی فاصله انجام م   ا ی شباهت    ی ارها ی مع 

به است که درون هر بخش، گره   یی ها به بخش  قو ها  متصل    گر ی کد ی به    ی تر ی طور 

محسوب    ها ستم ی درک ساختار و رفتار س   ی برا   ی ابزار مهم   ، ی بند خوشه   ی ها باشند. روش 

 (.9)  شوند ی م 

  ی ها ت ی موجود   ان ی روابط م   ل ی تحل   ق ی از طر   ی انسان   ی ها ی مار ی مند ب نظام   مطالعه 

گراف   ی ر ی چشمگ   شرفت ی پ   ی پزشک ست ی ز  از  استفاده  و  است  برا داشته    ش ی نما   ی ها 

  ی ها کاربرد گراف   ن ی تر (. از مهم 1است )   افته ی ها رواج  آن   ان ی و روابط م   علایم   ها، ی مار ی ب 

- دارو   ی ها دارو بر اساس شبکه   ی اب ی ازکاربرد به ب   توان ی م   ی پزشک ست ی در ز   ی دوبخش 

پ 10)   ی مار ی ب  م   ی ن ی ب ش ی (،  بالقوه  ب RNAز ی ر ان ی ارتباط  و  شبکه   ها ی مار ی ها    ی ها در 

  ی کدکننده طولان   ر ی غ   ی ها RNA ی عملکرد   ی ها ( و کشف نقش 11)   ی مار ی ب   -RNAز ی ر 

م 12)   ن ی پروتئ -lncRNA تعامل   ی ها شبکه   ق ی از طر  اشاره کرد. مشاهده  که    شود ی ( 

 (.1)   اند متمرکز بوده   ک ی ژنت   ر ی نظ   یی ها مطالعات بر جنبه   شتر ی ب 

مهم   ی پزشک   ص ی تشخ   ی ها ستم ی س   توسعه  ب   ی کاربردها   ن ی تر از  - ی مار ی گراف 

(.  13)   دهند ی م ارایه  ممکن را    ی ها ص ی ، تشخ علایم از    ی ر ی گ است که با بهره   علایم 

 PubMed داده  گاه ی و پا  MeSH واژگان  ب ی از ترک  توان ی ها، م گراف  ن ی ساخت ا  ی برا 

  ت ی سالانه و محدود   ی روزرسان به دارند، اما    یی دقت بالا  MeSH استفاده کرد. واژگان 

  ی ها ی از آنتولوژ  ی ر ی گ (. بهره 14از نقاط ضعف آن است )  ، ی مار ی پوشش اصطلاحات ب 

  کنند ی را فراهم م   م ی خودکار مفاه   ب ی امکان استخراج و ترک   علایم و    ها ی مار ی استاندارد ب 

الکترون 13)  پرونده  نتا   ک ی (.  و  ارزشمند   ، ی شگاه ی آزما   ج ی سلامت  محسوب    ی منابع 

  یی متون روا   ل ی تحل   ی دگ ی چ ی پ   ، ی مستندساز   ی مانند خطاها   یی ها ت ی شوند، اما محدود ی م 

 (. 14)   سازد ی ها را دشوار م استفاده از آن   ، ی خصوص   م ی حر   ی ها و چالش 

  ی افتراق   ص ی زمان به تشخ طور هم به   ی تا کنون پژوهش   دهد ی نشان م   ها ی بررس 

بر گراف نپرداخته است. با توجه به    ی مبتن   ی ها با روش   علایم   ی وقوع و هم   ها ی مار ی ب 

دار  وزن   ی دوبخش   ی ها از گراف   ی ر ی گ ، بهره علایم و    ها ی مار ی ب   ان ی روابط م   ی دگ ی چ ی پ 

کند که علاوه بر نشان دادن ارتباط    جاد ی ا   علایم و    ها ی مار ی ب   ان ی م   ی ا شبکه   تواند ی م 

.  کند ی مشابه را فراهم م   ی ها ی مار ی ب  یی و شناسا  علایم  ی وقوع ها، هم آن  ان ی م  م ی مستق 

ا  ا   رو، ن ی از  مبتن داده   ی ها پژوهش روش   ن ی در  برا   ی محور    ص ی تشخ ارایه    ی بر گراف 

 خواهند شد.   ی بررس   تر، ق ی دق 

  بررسی   روش 
  ی گراف دوبخش   ل ی از تحل   ی ر ی گ است و با بهره   ی ف ی توص - ی ل ی پژوهش حاضر از نوع تحل 

از گراف    ی نگاشت   ی مار ی ب   - ی مار ی پژوهش، گراف ب   ن ی انجام شده است. در ا   علایم   - ی مار ی ب 

برقرار    ال ی  ی زمان  ی مار ی دو ب  ان ی که م  ی طور در نظر گرفته شده است به   علایم   - ی مار ی ب 

  - طور مشابه، در گراف علامت باشند. به   داشته علامت مشترک    ک ی که حداقل    شود ی م 

مشترک دارند که حداقل در   ال ی  ی علامت در نظر گرفته شده است که دو علامت زمان 

 :رد ی گ ی مشترک باشند. پژوهش حاضر، در سه مرحله انجام م   ی مار ی ب   ک ی 

م   ی ا شبکه   ل ی تحل  .1 دوبخش   ک ی :  علایم و    ها ی مار ی ب   ان ی ارتباط  گراف    ی مدل 

را   علایم و  ها ی مار ی گراف، ب  ن ی ا  ی ها که مجموعه گره  گردد ی م  جاد ی ا  علایم  - ی مار ی ب 

 .سازد ی م   ان ی نما 

مجموعه    ه ی گراف بر پا   ک ی   ، ی مشابه: بر اساس گراف دوبخش   ی ها ی مار ی کشف ب  .2

  .مشابه را محقق سازد   ی ها ی مار ی ب   ی بند تا هدف خوشه   شود ی م   جاد ی ا   ها ی مار ی ب 

  هی گراف بر پا   ک ی   ، ی : بر اساس گراف دوبخش علایم   ی وقوع شبکه هم   ی بررس  .3

 .د ی نما   یی را شناسا   علایم   ان ی م   ی د ی تا روابط کل   شود ی م   جاد ی ا   علایم مجموعه  

 مورد استفاده   های داده   • 

  ی عموم داده  از مجموعه  ، ی شنهاد ی روش پ  ی ساز اده ی پ  ی برا  مورداستفاده  ی ها داده 

علامت« در پلتفرم کگل استفاده شده است. کگل،   - ی مار ی ب  ی ن ی ب ش ی داده پ  »مجموعه 

است    ی و پژوهش   ی تجار   ی ها علم داده در حوزه   ی ها رقابت   ی برگزار   ی برا   ن ی پلتفرم آنلا 

است    ی مار ی آن ب   علایم از    ی ا خاص و مجموعه   ی مار ی ب   ک ی دهنده  (. هر سطر نشان 1۶) 

ها  ستون   ر ی و سا   ها ی مار ی نام ب   انگر ی مربوطه ثبت شده است. ستون اول ب   ی ها که در ستون 

ستون    18  ف، ی رد   4920داده شامل  مجموعه   ن ی است. ا   ی مار ی مرتبط با هر ب   علایم   انگر ی ب 

به گراف    ی جدول   های داده   ل ی است. پس از تبد   ی مار ی هر ب   ی علامت برا   17و حداکثر  

 .شده است   یی فرد شناسا   به   علامت منحصر   131و    ی مار ی ب   41  ، ی دوبخش 

 دهی وزن  •

، از دو شاخص فرکانس  علایم - ی مار ی موجود در گراف ب  ی ها ال ی  ی ده وزن  ی برا 

  ده ی سنج  ی ماران ی کاپا استفاده شده است. فرکانس وقوع بر اساس تعداد ب  ب ی وقوع و ضر 

  ال ی حالت، وزن  ن ی و آن علامت خاص را دارند. در ا  ی مار ی ب  ک ی زمان، که هم  شود ی م 

  ی برا   ی ار ی کاپا مع   ب ی . ضر کند ی م   ان ی را ب   ی مار ی هر علامت در ارتباط با آن ب   وع ی ش   زان ی م 

  دهدی است و نشان م   علایم و    ها ی مار ی ب   ان ی م   ی پوشان هم   ی اب ی توافق و ارز   زان ی سنجش م 

 .ر ی خ   ا ی مشخص همراه است    ی مار ی ب   ک ی علامت خاص معمولًا با    ک ی   ا ی که آ 

در نظر    ها ال ی عنوان وزن  به   ز ی آن دو شاخص ن   ان ی م   ی خط   ی ها ب ی پژوهش، ترک   ن ی ا   در 

به بازه    ب ی ضر   ب، ی دو ضر   ن ی ا   ان ی موثر م   سه ی مقا   ی گرفته شده است. برا  فرکانس وقوع 

]کاپا از بازه    ب ی و ضر   ، [0,1]   ی ها ب ی است و ترک   افته ی انتقال    [0,1]به بازه      −[1,1

 :د ی آ ی دست م به   1از رابطه    ی خط   ب ی شده ساخته شده است. ترک   بر اساس مقدار نرمال   ی خط 

   1  رابطه 

combined_weighted ( ) _ (1 ) _kappa scaled frequency scaled = + − 

{0.1,0.2,...,0.9}  
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 خشا  ه یرقو   یغفار دهیسپ

  ی علامت، در صورت   - و علامت   ی مار ی ب   - ی مار ی ب   ی ها گراف   ی ده وزن   ند ی فرا   در 

  ی ها وزن   ن ی انگ ی ها با م آن   ان ی م   ال ی مشترک باشند، وزن    ت ی موجود   ک ی   ی که دو گره دارا 

مشترک وجود دارد، دو    ت ی موجود   ک ی از    ش ی که ب   ی . در موارد شود ی م   ن یی متناظر تع 

تعداد   ش ی دارد و با افزا  تاکید  ی فراوان  بر جمع اوزان که   کرد ی رو  گردد؛ی لحاظ م  کرد ی رو 

و وزن    کند ی اوزان که شدت را لحاظ م   ن ی انگ ی م   کرد ی و رو   ابد ی ی م   ش ی افزا   ال ی آن، وزن  

از   ی ها مجموعه وزن  ی تمام  ی برا  کرد ی ها خواهد بود. هر دو رو آن  ن ی انگ ی متأثر از م  ال ی 

 .اعمال شده است   شده،   ن یی تع   ش ی پ 

 ی ا شبکه   ی بند خوشه  •

 شباهت جاکارد   ی ا شبکه   ار ی از سه مع   ها ی مار ی ب   ان ی شباهت م   زان ی سنجش م   ی برا 

(Jaccard Similarity) همبستگ شباهت   (Pearson Correlation) رسونی پ   ی ،  و 

شاخص شباهت جاکارد نسبت  استفاده شده است.   (Cosine Similarity) ی نوس ی کس 

ب   ی ها ه ی تعداد همسا  دو  به کل همسا   ی مار ی مشترک  م   ها آن   گان ی را  .  کند ی محاسبه 

  ی مشترک، الگو   ی ها ه ی تمرکز صرف بر شمار همسا   ی جا به   رسون ی پ   ی شاخص همبستگ 

. شاخص  کند ی م  سه ی مقا  گر ی کد ی را در کل شبکه با  ها ی مار ی ب  ر ی با سا  ی مار ی روابط هر ب 

کس  همسا   ی نوس ی شباهت  ب   گان ی نسبت  دو  حاصل   ی مار ی مشترک  به  تعداد  را  ضرب 

ها را کاهش داده  در درجات گره  اد ی تفاوت ز  ر ی که تأث  کند ی ها محاسبه م آن  گان ی همسا 

 .سازد ی را فراهم م   ی تر عادلانه   سه ی و امکان مقا 

الگور   ی مار ی ب   ی ها گروه   یی شناسا   ی برا  سه  از  مع   ی بند خوشه   تم ی مشابه،    ار ی و 

ها در جوامع  گره   ی بند خوشه   زان ی م   ، ی ت ی استفاده شده است. ماژولار   سه ی مقا   ی برا   ی ت ی ماژولار 

 Null Model) ی شبکه مدل ته  ک ی با  ی گروه تراکم ارتباطات درون  سه ی مقا   ق ی را از طر 

Network)    ن ی لوو   تم ی (. الگور 17)   سنجد ی م (Louvain)  ی دارد و برا   صانه ی حر   ت ی ماه  

ا وزن   ی ها گراف  است.  مناسب  توانا   ع ی سر   یی همگرا   ل ی دل به   تم ی الگور   ن ی دار  در    یی و 

گسترده   ، ی مراتب سلسله   ی بند م ی تقس  )   ی ا کاربرد  الگور 7دارد   صانه ی حر   ی ت ی ماژولار   تم ی (. 

(Greedy Modularity)    و    دهد ی م   ش ی را افزا   شبکه   ی ت ی ساده و کارا، ماژولار   ی کرد ی با رو

گروه گره  به  را  الگور 18)   کند ی م   م ی تقس   ز ی متما   ی ها ها  -Girvan) ومن ی ن - روان ی گ   تم ی (. 

Newman)    صورت  بالا، اجتماعات را به   ی ن ی ناب ی ب   ت ی مرکز   ی دارا   ی ها ال ی   ی ج ی با حذف تدر

 (. 19)  کند ی م   یی شناسا   ی مراتب سلسله 

 ی ساز اده ی پ  •

 NetworkXو کتابخانه    تون ی پا   ی س ی نو پژوهش از زبان برنامه   ن ی ا   ی ساز اده ی پ   ی برا 

  یر ی گ بهره   Gephi 0.10افزار  ها از نرم گراف   ی مصورساز   ی استفاده شده است. برا   3.2.1

 . شده است 

 ها افته ی 
  یاست. چگال   321و    172برابر با    ب ی ترت به   ی در گراف دوبخش   ها ال ی ها و  تعداد گره 

  ی مار ی مرتبط با آن ب   علایم دهندة تعداد  نشان   ی مار ی است. درجه هر ب   0/ 0۶هر دو بخش،  

ب  دنگ   ، ی سرماخوردگ   ی ها ی مار ی است.  تب  کم E  ت ی هپات   ، ی سل،    د، ی ی رو ی ت   ی کار ، 

و    ه ی الر حصبه، ذات   ، تیرویید   ی ، پرکار A  ت ی هپات مرغان،  ، آبله B  ت ی هپات   ، ی سم ی پوگل ی ه 

  1۶و سل با درجه    17با درجه    ی درجه را دارند؛ سرماخوردگ   ن ی شتر ی ب   ب ی ترت به   ابت ی د 

  علایم با  ی ارتباط کمتر  10با درجه  ابت ی دارند، در مقابل د  علایم ارتباط را با  ن ی شتر ی ب 

  علایم آن علامت است.    با مرتبط    ی ها ی مار ی دهندة تعداد ب ان دارد. درجه هر علامت نش 

. . .  . دارند   یی سردرد و حالت تهوع درجه بالا   ، یی اشتها ی استفراغ، تب بالا، ب   ، ی خستگ 

 
 علایم و   های ماریدرجه ب  ستوگرامی: ه 1شکل 

  ن ی شتر ی که ب   دهد ی را نشان م   ی مار ی ب   ی ها درجه گره   ع ی سمت چپ، توز   ستوگرام ی ه 

  علایم درجه    ع ی سمت راست، توز   ستوگرام ی متمرکز شده است. ه   5تا    4در درجه    ی فراوان 

مرتبط    ی مار ی دو ب   ا ی   ک ی و تنها به    ی اختصاص   ار ی بس   علایم   ت ی که اکثر   دهد ی م   ش ی را نما 

را    ی د ی کل   ی ها درجه بالا هستند که نقش علامت   ی ا دار   علایم از    ی هستند و تعداد اندک 

  های مار ی ب   ی ها گره   ی برا   ی ن ی ناب ی و ب   ی ک ی نزد   ، ی ا درجه   ی ها ت ی مرکز   محاسبه   .کنند ی م   فا ی ا 

  ت ی . مرکز کند ی و نقش هر گره در ساختار شبکه را مشخص م  ت ی اهم  زان ی م  علایم و 

در ارتباط    ی مار ی با چند علامت و هر علامت با چند ب   ی مار ی هر ب   دهد ی نشان م   ی ا درجه 

بودن آن گره در شبکه است.    رتر ی فراگ   انگر ی شاخص ب   ن ی ا   شتر ی مقدار ب  ن ی است؛ بنابرا 

مختلف دارند و    علایم ارتباط را با    ن ی شتر ی ب   ی سل و تب دنگ   ، ی سرماخوردگ   ی ها ی مار ی ب 

 .شوند ی مشاهده م   ها ی مار ی تعداد ب   ن ی شتر ی استفراغ و تب بالا در ب   ، ی خستگ   علایم 

شبکه    ی ها گره   ر ی گره به سا   ک ی   ع ی سر   ی دسترس   زان ی م   انگر ی ب   ی ک ی نزد   ت ی مرکز 

شبکه ارتباط    ی ها بخش   ر ی با سا   تر ع ی شاخص، سر   ن ی با مقدار بالاتر ا   یی ها است. گره 

استفراغ و    ، ی و خستگ   ها ی مار ی ب   ان ی مرغان و حصبه در م آبله   ، ی . تب دنگ کنند ی برقرار م 

 .شبکه دارند   ی در ساختار کل   ی نقش محور   ، ی ک ی نزد   ن ی شتر ی با ب   علایم   ان ی تب بالا در م 
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  انی م   ی گره تا چه اندازه نقش پل ارتباط   ک ی  دهد ی نشان م  ی نی ناب ی ب   تی مرکز 

  ی وستگیشاخص در حفظ پ   ن ی با مقدار بالاتر ا   یی ها . گره کندی م   فای ها را ا گره   ر یسا 

در    یحصبه و سرماخوردگ   ، ی دارند. تب دنگ  ید ی ها نقش کل خوشه   نی شبکه و ارتباط ب 

  ی انقش واسطه   ن ی شتر ی ، بعلایم در    ی ستاستفراغ و بثورات پو   ، ی و خستگ های مار ی ب

 .کنندی م   فا یرا ا 

  380و    41برابر با    بی ترت به   ی مار ی ب -ی مار یدر گراف ب   ها ال ی ها و تعداد  گره   تعداد

ب   ی عن یاست؛    19ها  درجه   ن ی انگی است. م   0/ 4۶گراف،    ن ی ا  ی است. چگال    ی مار ی هر 

  ن ی شتری ب  یتب دنگ   ی مار یمشترک دارد. ب  علایم   گر ید   ی مار یب   19طور متوسط با به 

 E تی مرغان و هپات آبله  رقان، یحصبه،   ی ها ی مار ی را دارد و پس از آن ب علایم تعداد  

فاصله    ن ی کمتر  ، ی کی نزد  ت ی مرکز   نی و سل با بالاتر   ی تب دنگ  یها ی مار ی قرار دارند. ب

با سا  تب دنگگره   ر یرا  بالاتر  ی ها دارند.  م به   ی ن یناب ی ب  ت ی مرکز   ن ی با  پل    ان ی عنوان 

  .کندی عمل م ی مار ی مختلف ب   ی ها خوشه 

و    131برابر با    ب ی ترتعلامت به - در گراف علامت  هاال ی ها و تعداد  گره   تعداد

با    ی علایم   علامت،   - است. در گراف علامت   0/ 11گراف،    ن ی ا   ی است. چگال  944

زمان  مختلف هم  ی ها ی مار ی در ب   علایم از   یشتر ی بالاتر، با تعداد ب ی ادرجه   ت ی مرکز 

علامت    14طور متوسط با  علامت به   ر ه  ی عن یاست؛    14ها  درجه   نی انگ ی . م دهند ی رخ م

دارد.    ها ی مار ی تکرار را در ب  ن ی شتر ی ب   ی مشترک است. خستگ  ی مار یب   ک یدر    گر ید

عنوان  به   ی شامل استفراغ، تب بالا، سردرد و کسالت هستند. خستگ  ع یشا   علایم   ر یسا 

 .دارد ی محدود   ی صی قدرت تشخ   یی تنهاعلامت شبکه، به  ن ی تر ی عموم

در مرکز ساختار شبکه قرار    از ی امت   ن ی با بالاتر   ی خستگ   ، ی ک ینزد  ت ی مرکز   ار ی مع   در 

امکان دسترس    ت ی مرکز  ار ی . در مع سازد ی را فراهم م   علایم   ر یبه سا   ع یسر   ی دارد و 

قابل   ی خستگ   ، ی ن ی نابی ب اختلاف  ب  ی توجه با  نتا  ی شتر ی مقدار  است.  کرده    ج یکسب 

آمده    1هر دو گراف در جدول   یبرا   ها وزن  ی تمام  ی بر رو   ی بند خوشه  ی ها تم ی الگور 

. است.

 ی بندخوشه  یها تم یالگور  جی: نتا 1جدول  

 وزن مربوطه  ها تعداد خوشه مقدار ماژولاریتی  نام الگوریتم  ردیف  گراف

 بیماری -بیماری

 kappa_sum 4 2789/0 لووین 1

 kappa_sum 5 2744/0 ماژولاریتی حریصانه  2

 alpha_0.4_mean 9 0424/0 نیومن -گیروان 3

 علامت -علامت

 kappa_mean ۶ 4298/0 لووین 1

 kappa_sum 11 3903/0 ماژولاریتی حریصانه  2
نیومن -گیروان 3  151۶/0 8 alpha_0.6_mean 

 
 الف( 
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 ب( 

 
 ج(

- یمار ی در گراف ب صانهی حر یت یماژولار  تمی)ب( الگور  ،ی ماری ب-ی مار یدر گراف ب  نیلوو تمی : )الف( الگورهاتم یالگور  یبندخوشه  جی: نتا2شکل 

 علامت - در گراف علامت نیلوو  تمی)ج( الگور  ،یمار ی ب



 
 

 
 

http://him.mui.ac.ir 

  و علائم هایماریشبکه ب لیتحل

 194 1404 زمستان /چهارم و دوم/ شماره ستیب اطلاعات سلامت / دوره تیریمد

 آمده است.  2علامت در جدول  - و علامت   ی مار ی ب -ی مار یب  ی ها گراف  ی برا  ی بند خوشه  ی ها تم ی الگور   ج ینتا 

 بندی : نتایج الگوریتم خوشه 2جدول 

 اجزای هر خوشه  درصد  اندازه  شماره  الگوریتم  گراف

ی
مار

بی
-

ی 
مار

بی
 

 لووین

 ی عفونت ادرار و  سی ازیزرد زخم، پسور   ،یعفونت قارچ   ،ییواکنش دارو  ،یمرغان، تب دنگ آکنه، آبله 51/19 8 1

  ت یهپات ی و زخم گوارش رقان، ی،  E تی ، هپات D ت ی، هپات C ت ی، هپات B تی کلستاز مزمن، هپات  ،یالکل  تی هپات  95/21 9 2
A 

3 12 27/29 
  ا،ی مالار ، یسکته قلب ت، یرفلاکس معده، گاستروانتر  د،یهموروئ ، یآسم برونش، سرماخوردگ ، یآلرژ دز،یا

 حصبه و  سل ه،یالرذات

4 12 27/29 
  ،تیرویید  یفشار خون بالا، پرکار   ابت،یگردن، د لوزیاسپوند  ت،ی آرتر ،یاحمله  یموضع  جهیسرگ

 س یواری و  مغز یزیراز خون  ی فلج ناش ت، یاستئوآرتر گرن، ی م ،تیرویید  یکارکم  ،یسم یپوگلیه

ماژولاریتی  
 حریصانه

1 9 95/21 
ی و  زخم گوارش  رقان،ی ، E ت ی، هپات D تی ، هپات C ت ی، هپات B تی کلستاز مزمن، هپات  ،یالکل  تی هپات 

 A تی هپات 

2 8 51/19 
از   یفلج ناش  ا،ی فشار خون بالا، مالار ت، ی گاستروانتر د، یگردن، هموروئ  لوزیاسپوند  ،یاحمله ی موضع  جهیسرگ
 حصبه  ی و مغز ی زیرخون 

 سل و  هیالرذات  ،یرفلاکس معده، سکته قلب  ، یآسم برونش، سرماخوردگ ، یآلرژ دز،یا 51/19 8 3

 س یوارو    تی استئوآرتر گرن،یم ، تیرویید  یکارکم  ، یسمی پوگلی ه ، تیرویید  یپرکار ابت، ید  ت،یآرتر 51/19 8 4

 ی عفونت ادرار و  سی ازیزرد زخم، پسور   ،یعفونت قارچ   ،ییواکنش دارو  ،یمرغان، تب دنگ آکنه، آبله 51/19 8 5

ت
لام

ع
-

ت 
لام

ع
 

 لووین

 گلو  عاتیضای و عضلان ل یروابط خارج از ازدواج، تحل 29/2 3 1

2 23 5۶/17 
بدن، اسهال، سردرد، سوزش در   یآبکم  بوست، ی ، یکمر درد، شکم درد، اسهال خون ، یاریاختلال سطح هوش
  یهامقعد، دانه ه یدفع مدفوع، درد در ناح  نی، حالت تهوع، درد پشت چشم، درد حثباتیبی مقعد، عدم تمرکز، 

 طرف بدن ک یضعف  و  ضعف  ، ، عدم تعادل، استفراغبیمارچشم، چهره   ر یز ی گود  جه، یبدن، سرگ یقرمز رو 

3 18 74/13 
سابقه مصرف الکل، خارش،    عات،ی ادرار، اتساع شکم، اضافه بار ما  یرگ ی حاد کبد، کما، ت   یی دل درد، نارسا

معده، ورم معده،   یزیرخون   ل،یاستر   ریغ  قاتیتزر  افتیخون، در  افتی دفع گاز، در  ،ییاشتهای ب   ،یخارش داخل
 پوست  یزرد و    چشم ی رنگ ادرار، زرد

4 25 08/19 
ضربان قلب    ، یعطسه مداوم، سرفه، سابقه خانوادگ  ، یلرز، گرفتگ  نه، ینفس، درد قفسه س  ی تنگ  ، یخلط خون

دادن بو از دست  بالا،  تب  تب خف  ، ییای بالا،  درد عضلان   ف، یکسالت،  قرمز  ، یخلط شفاف،  چشم،    ی خلط، 
 چشم  زش یآبر و  درد  و گل  ،یتورم غدد لنفاو  ق، ی تعر نوس، یفشار س   دن، یرنگ، لرز  ی خلط زنگار ، ین یب زش یآبر

5 35 72/2۶ 

دست و پا،    یسرد ،یناخن شکننده، کبود  د،یو انحراف د ی ، اضطراب، تارترشح اسید معدهنامنظم،  یقاعدگ 
  یاحساس گرسنگ   ، تیرویید غده    ی ها، بزرگو گزگز کردن لب   یخشک   ، یجیگ   ، یافسردگ  ، یعضلان  یگرفتگ 

  ساناتنو   ،یار یکاهش سطح هوش   ،یریپذ ک ی سوءهاضمه، نوسان قند خون، تحر  ،ییپر اشتها  ،یخستگ   د،یشد 
اختلال    ،یقرار ی ها، بساق پا، پف صورت و چشم   س یتپش قلب، تکرر ادرار، وار  ، یچاق   ، یضعف عضلان   ، یخلق

کاهش  و   وزن   ش یافزا  ،یینایها، ورم پاها، اختلالات بورم اندام  ، یخون  ی هاگردن، تورم رگ   ی سفت   ، یگفتار
 وزن 

۶ 27 ۶1/20 

  ی بو ،ی عی رطبیبا رنگ غ ی پوست ی هادرد مثانه، تاول، سوزش ادرار، احساس مداوم ادرار، لکه   اه، یجوش سر س
پا    ، یپوست  عات ی مفاصل، گردن درد، ضا  یبد ادرار، درد مفصل ران، قارچ ناخن، درد مفاصل، زانو درد، خشک 

رنگ، پوسته شدن    یانقره   یزیرزخم، پوسته   یجا  ، ین یزخم قرمز دور ب  ، یچرک  ی هاراه رفتن، جوش   نیدرد ح 
بسته  ترشحات دلمه و  ، آفت زبان معده درد، ورم مفاصل ، یناخن، ادرار خون ی فرورفتگ  ، یپوست، بثورات پوست 

 زرد رنگ 
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 بحث 
  یی، شناسا علایم و    ها ی مار یب  انی م   ی ا روابط شبکه  ل ی مطالعه با هدف تحل  ن ی ا

 تی نشان داد که هپات   ج یانجام شد. نتا  ی د ی کل   ی ها معنادار و استخراج گره   ی ها خوشه 

D  تی و هپات E  ی بالا   یپوشان از هم   ی دارند که ناش  گر یکد ی شباهت را به    ن ی شتر ی ب  

و   ی ها است. آسم برونش مشترک آن   ک یولوژ یزی پاتوف  ی ها ی ژگ ی و و ی علامت  ی الگوها 

  ی نی خوشه قرار گرفتند که با درک بال   ک یدر    ی تنفس  علایم اشتراک    ل ی به دل   هی الر ذات 

  انگر ی ب  س ی و وار ابت ی د  ی اشبکه  ی ک یدارد. نزد  ی خوان هم  ی و یر  ی ها ی مار ی موجود از ب

  هده همراه مشا  ی ها ی مار یعنوان ب است که اغلب به   ک ی متابول   علایم   ی اشتراک برخ

ب شوند ی م  در  م   ،ی عصب   ی ها ی مار ی.  ناش   ان ی ارتباط  خون   ی فلج  و    ی مغز   ی ز یراز 

هم نشان   ی احمله   ی موضع   جه یسرگ  مس   ی عصب   علایم   ی پوشان دهنده    ی رها یو 

 .مشترک است   ی صی تشخ

شباهت    ی نوس یجاکارد و کس   ی ها حصبه و سل در شاخص   ی ها ی مار یب   اگرچه 

همبستگ  یی بالا  پ   ی دارند،  م   رسون یکمتر  ا   دهدی نشان  ب   نی که    ی الگو   ی مار یدو 

سا   ی متفاوت   ی ارتباط  بال   ها ی مار یب   ر یبا  از نظر  شبکه دارند.    تاکید    افته ی   ن ی ا   ، ی نی در 

و توجه   رد یقرار گ   صی تشخ   یمبنا   ییتنها به  د ینبا  علایم  ی که شباهت ظاهر   کندی م 

 .است  ی ضرور  علایم  ی کل   ی به الگو 

ب   ت ی مرکز   ی ارها ی مع   ل ی تحل    زانیم   ن ی با بالاتر   ی تب دنگ   ی مار ی نشان داد که 

در    های مار ی از ب  ی ع یوس   ف ی، با ط علایم   ی از نظر الگو   ها ی مار یدر شبکه ب   ت ی مرکز 

  ها ی مار ی در شبکه ب   ینقش محور   ،ی ک ینزد  اری سل بر اساس مع   یمار یارتباط است. ب 

د از  ب   یی های مار ی ب  ن ی چن  ، ی نی بال   دگاه ی دارد.  با  مواجهه    علایم   ی دارا   ماران یدر 

تشخ   ، ی راختصاصیغ م   یافتراق   ص ی زودتر در  قرار  م رند یگی مدنظر  ،  علایم   انی. در 

عنوان  شد که مطابق با مطالعات، به  یی شناسا  ی علامت مرکز  ک یعنوان  به  ی خستگ 

 ( 20،19) شود ی شناخته م ها ی مار یاز ب   ی ع ی وس ف ی در ط   عی شا  ار ی نشانه بس  ک ی

Luo    ( خوشه 2023و همکاران ،) یها از جمله خوشه   علایم   دار ینسبتاً پا   ی ها  

اند که با  در طول درمان را گزارش داده   ی محور   علایم و    ی و گوارش   ی شناختروان 

مانند    ی علایم   ی د ی ها و نقش کل خوشه   ی دار ی پژوهش در خصوص پا  ن ی ا   ی ها افته ی 

 (. 21)  راستا استهم  ی خستگ 

Kim    (   یدارا   د یبا   علایم   ی ها که خوشه   کنند ی م تاکید  (،  2005و همکاران 

پا   ی ا خوشه ن ی نسبت به ب  تر ی قو   ی ا خوشه درون   ی همبستگ  در زمان    ی نسب   ی دار یو 

 (.  22)  باشند 

Qi   ( نشان داده 2024و همکاران ،)  درد و اختلال    ،ی مانند خستگ   ی علایماند که

  ی ابه ساختار شبکه   د یو مداخلات با   کنندی و متقابل بروز م   دهی تن صورت درهم خواب به 

  یی مطالعه حاضر از جمله شناسا   ی ها افته ی مطالعات با    ن ی ا   یی سو(. هم 23توجه کنند )

شده  ارایه  ی ا تبار چارچوب شبکه و رابط، اع  ی مرکز  علایم مشابه و نقش  ی ها خوشه 

 .کندی م   ت ی را تقو 

  های مار ی ب  ی قو   ل ی دهنده تما ها نشان در گراف   ی بند خوشه   ب ی ضر   ی بالا   ن ی انگ ی م 

  تم یالگور  ، یمار یب  - ی مار ی مشخص است. در گراف ب  ی ها خوشه   ل ی به تشک  علایم و  

  ی پوست  ی ها ی مار ی کرد. خوشه نخست شامل ب یی را شناسا  ی چهار خوشه اصل   ن ی لوو 

همراه هستند. خوشه دوم،    هده مشاقابل  ی ن ی بال   ی ها است که اغلب با نشانه   ی و عفون 

که معمولاً    شودی صفرا را شامل م   سه ی مرتبط با دستگاه گوارش، کبد و ک   یها ی مار ی ب

و    ک یستم ی س ،ی عفون   ی ها ی مار یمشترک دارند. خوشه سوم شامل ب  ی گوارش  علایم 

مرتبط    گر یکد ی مانند تب و ضعف به   ی راختصاص ی غ  علایم  ق ی است که از طر  ی عموم

چه شده  خوشه  ب   ارم اند.  متابول   یها ی مار ی شامل  و  عصب   ک،ی غدد    ، یاختلالات 

است که اغلب    ی عروق   - ی مزمن قلب   ی ها ی مار ی و ب  ی عضلان   - ی اسکلت   ی ها ی مار ی ب

به پزشک    تواند ی م   ی بند خوشه   ن ی . ا شوندی مزمن مشاهده م   ی ها ی مار ی با ب  ماران یدر ب 

صورت  به   ها ی مار یتک ب تک   یبررس   ی جا به   مار، ی ب  کی کمک کند تا هنگام مواجهه با  

مدنظر قرار    ی افتراق  ص ی زمان در تشخمرتبط را هم   ی ها ی مار یاز ب   ی امجزا، مجموعه 

 .دارد   ت ی مزمن چندگانه اهم   ی ها ی مار یمسن با ب   ماران یب  موضوع در   ن ی دهد. ا 

  یها ی مار ی ها، توانست ب خوشه  تر ق ی دق  ک ی با تفک   صانه یحر   ی ت ی ماژولار  تم ی الگور 

را    ک ی ستمی حاد و س   ی ها ی مار ی و ب  ی منی و ا  ی تنفس   ی ها ی مار یب   ک، ی مزمن و متابول 

که ساختار شبکه    دهدی نشان م  ترق ی دق  کی تفک   ن ی کند. ا  یی صورت مجزا شناسابه 

هدفمند و    ی ها ش ی انتخاب آزما   ، ی صی تشخ   ی ها ی بررس   ی بند ت ی اولو  ی برا   تواند ی م 

 .همراه استفاده شود  ی ها ی مار ی ب  ی ن ی بش ی پ

کرد    ییشش خوشه مجزا را شناسا   نی لوو  تم ی علامت، الگور  -گراف علامت  در 

  علایم شامل    یی ها دارند. خوشه   ی خوانهم   ر یتفس قابل   ی ن ی بال  ی الگو   ک یکه هر کدام با  

  ی ها ی مار ی ب   علایم مرتبط با عفونت،   ی و عصب  ی گوارش ی ب یترک   علایم   ، یمن ینقص ا 

و    ی مفصل  ، ی پوست  علایم و غدد و  کی متابول  علایم   ، یو عفون  یتنفس  علایم  ،ی کبد 

  مار ی ب  ی ابی ارز  هی ها در مراحل اول خوشه   ن ی ا  ،ی کاربرد   دگاهیاستخراج شدند. از د   ی ادرار 

  ک یاز    ی احتمالاً بخش   علایم تا بداند کدام    کنند ی به پزشک کمک م   اژ ی در تر   ژه یوو به 

 .زمان دارندهم  ی به بررس  از ی واحد هستند و ن  ی ن ی بال ی الگو 

  یبه معنا   ا لزوم  ف یبا ارتباط ضع   علایم که وجود    دهد ی نشان م   ج ینتا   ی کل   ل ی تحل 

اختلالات   ا ی   ابت ی مانند د   ع یشا  ی ها ی مار ی از ب  ی ار ی . در بس ست ی نادر ن   ی مار یابتلا به ب 

  ی که همگ شود ی متنوع و ظاهراً نامرتبط مشاهده م  علایم از  ی امجموعه  ، یتیرویید 

دارد   ی خوان موجود هم  ی نی با شواهد بال  افته ی  ن ی . اگردندی متداول بازم ی مار ی ب ک ی به 

. در مقابل،  ست ی ن  ی مار یالزاماً نشانگر نادر بودن ب   علایم   ی دگ ی چی که پ  دهد ی و نشان م 

  علایم   ا ی   ی و گوارش   ی عصب   علایم   ب ی مانند ترک   علایم خاص    یها خوشه   یی شناسا

مانند    ی تر مشخص   ی ها ی مار یب   ی پزشک را به سمت بررس   تواند ی م   ی و مفصل  یپوست 

ا  ت ی هدا  ک ی اتی پسور  ت ی آرتر  ا ی حصبه     ی ها خوشه   ان ی م   ی خوان هم   ن ی کند. 

اعتبار    ی شنهاد ی پ   ی ابه چارچوب شبکه   ، ی ن ی شده بالشناخته   ی شده و الگوها استخراج 

 .بخشدی م 

موجود    یها همراه است. نخست آنکه داده   زی ن  یی ها ت ی حاضر با محدود   پژوهش 

  ی نی بال   ی ر یگم یکه در تصم   علایم بروز    ی زمان  ی دارند و شدت و توال   ستا ی ا  ی تی ماه 

ها  نادر در داده  علایم و   ها ی مار یب   ی . دوم، برخشوندی دارد، منعکس نم  یی بالا   ت ی اهم 

.  سازدی محدود م   ی ن یبال  ی ها ط ی را در مح  ج یا نت   ی ر یپذم ی اند که تعمپوشش داده نشده 
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بر دانش موجود انجام شده    یو مبتن  ی ف یصورت ک ها به خوشه  ی اعتبارسنج  ن، ی همچن 

توسط پزشکان و متخصصان در    ج ینتا   ی کم   ی اب ی و ارز   ی اعتبارسنج  رو، ن ی است؛ از ا 

 . ردیمدنظر قرار گ   تواند ی م  ی درمان  ی واقع   ی ها ط ی مح 

 گیرینتیجه
با هدف تحل  ن ی در ا م   یساختار   ل ی پژوهش  ، از  علایم و    ها ی مار یب   ان ی روابط 

با ساخت گراف دوبخش   ل ی تحل  ی ها روش  و    علایم   - ی مار ی ب   ی شبکه استفاده شد. 

گراف   ل ی تبد به  علامت   ی مار یب   - ی مار ی ب   ی بخشتک   ی ها آن  امکان    - و  علامت، 

م  تر ق یدق   ی بررس  نتا   علایم و    ها ی مار ی ب   ان ی ارتباطات  داد که    ج یفراهم شد.  نشان 

  ی ها خوشه   جاد یمشابه و ا   علایم با    یی ها ی مار یب   یی به شناسا  تواند ی شبکه م   ل ی تحل 

علامت، منطبق با    - ها در گراف علامت خوشه   ن ی ها کمک کند. ا آن   ان ی معنادار م 

  ی وقوعو درک بهتر هم  ی افتراق   ص ی شده بودند که به تشخ شناخته  ی مار یب   ی ها گروه 

 .رسانندی م   ی ار ی   لف مخت  ی ها ی مار یدر ب   علایم 

  ی مناسب برا   ی ا نه ی زم   ، ی مارستان یاطلاعات ب   ی ها شده در سامانه ارایه  مدل    ادغام 

فرا   ماران یب   یواقع   یها از داده   یر یگ بهره  م   ی افتراق  صی تشخ   ندیدر  .  آوردی فراهم 

در    یر ی گم یاز تصم   یبان یپشت   ی توسط پزشکان برا   تواند ی پژوهش م  ن ی ا   ی ها افته ی 

توسعه   ص، ی تشخ سامانه توسط  برا   ی ها دهندگان  سلامت    ی طراح  ی هوشمند 

مراقبت و    ت ی ف یبهبود ک  ی سلامت برا   گذاران است ی و توسط س  ار ی م یتصم   ی ها ستم ی س

 .منابع استفاده شود  نه ی به ص ی تخص 

حوزه   ن ی ا  ی کاربردها  در    ی ها ک ین ی کل   ی انداز راه   ، ی غربالگر   ر ینظ   یی ها مدل 

  علایم   ت ی بر درجه مرکز ی خطر مبتن  یازبند ی امت  ستم ی س   ن ی و تدو  ی ب یترک   ی تخصص 

  جه ی و در نت  ی رضرور یحذف مداخلات غ   ، یص یتشخ   ی منجر به کاهش خطاها   تواند ی م 

راهکار    ن ی ا  ی ر یکارگ به   ع،در نظام سلامت شود. در مجمو   ی اقتصاد   ی ور بهره   ش ی افزا

از نگاه تک   کرد یرو  را  واکنش  ی مار یب  طبابت  و    ی مار یچندب   ی کرد ی رو  ی سوبه   ی و 

   سوق خواهد داد.   رانه یگش ی پ

 پیشنهادها 
سلامت   ک ی الکترون ی ها پرونده   ی ها داده  ی شده رو ارایه  مدل  شود ی م  شنهاد ی پ

غلبه بر    یبرا   ن،ی . همچن ابدی   شی افزا   ج ینتا   یر ی پذم یشود تا دقت و تعم   یساز اده ی پ

و    علایم   رات یی تغ   تواند ی م  ا ی شبکه پو   ی ها از مدل   ی ر یگگراف، بهره   ی ستا ی ا  ت ی ماه 

ب   ر یمس  زمان    ها ی مار یتکامل  طول  در  پ  ی ساز مدل را  نها   ی ن یب ش ی و  در    ت، ی کند. 

دانش    ی ساز کپارچه ی و    ج ینتا   ی اعتبارسنج  ی برا   ی ن یبا متخصصان بال   م یمستق   یهمکار 

 . است  ی محور ضرور داده   ی ها افته ی با   ی تخصص 

 تشکر و قدردانی 
 . مستقل بدون حمایت مالی و سازمانی است.  ق ی این مقاله حاصل تحق

 تضاد منافع 
 نداشتند.   ی تضاد منافع گونه چ یه  سندگان ی در انجام پژوهش حاضر، نو 
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Modeling and Graph Analysis for Discovering Hidden Relationships between Diseases and 

Symptoms: A Data-Driven Approach to Differential Diagnosis and Symptom Co-occurrence 

Roghaye Khasha 1, Sepideh Ghaffari 2 

 

Abstract 
Introduction: Understanding hidden relationships between diseases and symptoms is one of the fundamental challenges in 
differential diagnosis and comorbidity analysis in medicine. Given the complexity of clinical interactions, identifying communal 
patterns among diseases can play a crucial role in improving the diagnostic process and clinical decision-making. This study 
proposes a data-driven, graph-based analytical framework to model and uncover hidden relationships between diseases and 
symptoms. 

Methods: This study utilized the publicly available Disease-Symptom Prediction Dataset from the Kaggle platform, consisting of 
4920 records covering 41 diseases and 131 unique symptoms. Using a linear combination of occurrence frequency indices and the 
kappa coefficient, a weighted bipartite disease-symptom graph was developed. Disease-disease and symptom-symptom unipartite 
graphs were then extracted, and their network structures were analyzed through the Louvain, Greedy Modularity, and Girvan-
Newman clustering algorithms. 

Results: The results indicated that fatigue and dengue fever played key roles in the disease-symptom network. Disease clustering 
using the Louvain and Greedy Modularity algorithms identified meaningful clusters of related diseases. Symptom clustering with 
the Louvain algorithm revealed six clinically interpretable clusters, which are useful for rapid disease identification. Moreover, 
seemingly unrelated symptoms can be associated with a common disease, while specific symptom clusters can guide the diagnosis 
of particular diseases. 

Conclusion: The findings indicate that graph-based analysis is an effective tool for uncovering hidden relationships between 
diseases and symptoms and can play an important role in improving differential diagnosis and designing intelligent decision-support 
systems. 

Keywords: Diagnosis, Differential; Disease; Symptom Co-occurrence; Medical Network Analysis, Bipartite Graph, Community 
Detection 
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