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Breast cancer is the most common cancer among women, particularly 
among women over 50 years old. Recent studies have proven that if 
breast cancer is diagnosed in the early stages of the formation of 
cancerous tissues, the chance of survival increases significantly and 
the costs of controlling the disease are greatly reduced. Therefore, the 
main solution is early detection of breast cancer. Until now, various 
research has been presented to diagnose breast cancer, but due to the 
selection of ineffective features and also the lack of using a suitable 
analytical method on the features, they could not achieve sufficient 
accuracy. In this study, LSD analysis and extraction of effective features 
by KNN classifier are used for automatic detection of breast cancer. 
The purpose of presenting the proposed method is to increase the 
accuracy of diagnosis for normal and non-normal classes. The 
proposed method was implemented in MATLAB environment and on 
the MIAS mammography image bank. The results obtained from the 
implementation output demonstrated the detection of breast cancer 
with 92% accuracy. The obtained results were compared with other 
methods, which shows the better performance of the proposed 
method in terms of accuracy criteria. 
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EXTENDED ABSTRACT 

Introduction 
Breast cancer is a type of disease that causes the cells of a part of the body to produce 

abnormally and excessively. Generally, the produced cells gather together and form a mass 

or tumour. Cancers can be of two types, benign or malignant, in which the cancer cells are 
fixed in the benign type, but in the malignant type, these cells are transferred to other parts 

of the body and enable the growth of cancer cells again. Breast cancer is one of the most 

common types of cancer that is seen mostly in women. To determine the level of risk of a 

cancerous mass using criteria such as the size of the mass and the extent of its spread and 
penetration in nearby organs, they determine the stage of progress of a mass. The direct 

relationship between the risk and the progress of a mass increases the importance of early 

diagnosis of the presence of a mass or the possibility of a mass occurring. In recent years, 
much research has been conducted on breast cancer detection in mammography images. 

Traditional artificial intelligence methods and statistical pattern recognition methods are 

not valid today, and the use of wavelet transformations can be more effective for recognition. 

These transformations are incompatible techniques for multiscale object representation. In 
addition, these techniques are popular in similar fields such as image processing, and their 

application in the field of breast cancer diagnosis is exemplary. According to the stated 

content, breast cancer is one of the most common cancers in women, and its timely 
diagnosis plays an important role in the continuation of life and its treatment; but even the 

most common diagnostic techniques such as mammography cannot detect 100%, so it is 

necessary to investigate more optimal diagnostic techniques. For this purpose, in this study, 

a method for early detection of breast cancer based on Gabor wavelet and LSD (least 
significant difference) analysis was presented, with the main objective of detecting breast 

cancer tumours in mammogram images with high accuracy. 

Methodology 
Breast cancer is one of the most common causes of death among women. As early 

detection of breast cancer increases the probability of survival, it is very important to 

develop a system with high accuracy output to detect suspicious masses in mammography 

images. Different methods have been suggested for breast cancer diagnosis for 
mammography images, but none of these methods have been able to accurately 

distinguish between the two classes of normal/abnormal and benign/malignant. In this 

study, an automatic method for detecting benign and malignant masses was developed, 

which can perform classification and estimation for normal/abnormal and 
benign/malignant classes with high accuracy compared to other methods. In this section, 

a method for early detection of breast cancer based on Gabor wavelet and LSD analysis on 

mammography images is studied. In the proposed method, first, the information 
(mammography images) is loaded from the database, and then the area of interest is 

extracted by selecting an image from the database. Applying the Gabor wavelet 

transformation on the interested area of the image, the features are extracted by 

considering the coefficients resulting from the transformation. The obtained features are 
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entered in the features table and then by using LSD analysis on the features table, the 

effective features are selected, and finally, by applying the KNN classifier, as shown in part 

(c) of Figure 1, the accuracy of the normal class classification/ abnormal is determined. 
330 mammography images were considered in the proposed method. 

 

 
Figure 1. KNN Classifier. 

 In the database of images, in addition to mammography images, there was information 

for each image that indicated whether there was a complication or mass in the image in 
question. Therefore, based on the available information, if the input image was normal, a 

piece of 100 x 100 pixels was extracted from the middle of the image, and if the image was 

abnormal, a segment of 100 x 100 pixels was extracted (extraction of the area of interest). 
Therefore, for each image (normal and non-normal), a piece of 100 x 100 pixels was 

extracted from the database. Thus, all 330 mammography images became images with 

dimensions of 100 x 100 pixels.  

Results and discussion 
The proposed method was implemented with the help of MATLAB software version 

2019. In the obtained results, the detection accuracy in the breast cancer training dataset 

was 92% for the normal/abnormal class and 81% for the benign/malignant class, which 

indicates the high efficiency of the proposed method. Compared to other breast cancer 
detection methods, there is a significant improvement in the three parameters of accuracy, 

sensitivity, and specificity. To implement the proposed method, the set of mammography 

images from the MIAS dataset was used. To evaluate the presented method, the desired 
method was implemented many times to determine the accuracy level in the detection of 

samples at each stage. Figure 2 shows some examples of Regions of Interest (RoI) from the 

MIAS dataset used in the implementation.  
 

 
Figure 2. An example of RoI from the MIAS dataset. 

These areas of interest belong to different types and severity of pathologies. As stated in 

the proposed method, the dimensions of these samples were 100x100 pixels, which were 
extracted from mammography images in the database, and by extracting these pieces, the 
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proposed method was performed by applying LSD analysis and KNN classification. Table 1 

shows the comparison of the values of evaluation criteria for N/A and N/B classes in a 

diagram. According to the stated content, it can be concluded that the proposed method can 
meet the objectives of increasing the accuracy of classification and diagnosis for 

normal/abnormal and benign/malignant classes. According to the obtained results, it can 

be seen that the proposed method for classifying the normal/abnormal class performed 

better than the benign/malignant class. The accuracy criterion for the normal/abnormal 
class was 92%, and this value for the benign/malignant class was 81%. 

Table 1. Comparison of evaluation criteria values for N/A and B/M classes by the proposed method. 
Output Class 

N/A B/M 
Evaluation criteria 

Accuracy 92 % 81 % 

Specificity 99 % 67 % 
Recall 93 % 82 % 

Precision 77 % 84 % 
F1-Score 84 % 64 % 

PPV 98 % 91 % 

Conclusion 
In this research, considering the necessity of early and timely diagnosis of this disease, a 

new method based on LSD analysis and KNN classification on mammography was 

presented. The proposed method was implemented using MATLAB software and the results 
showed that the proposed method was very effective in reducing human errors in detecting 

normal and abnormal masses in images with an accuracy of 92%. Many images received 

from the MIAS mammography database were analyzed by the presented model, the results 

of which are very acceptable, and in terms of various criteria, they are higher than the 
models presented in the authoritative papers. 
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 مقدمه
 دیازحد تول ش ی و ب   ی عاد ر یطور غ از بدن به   ی قسمت   های سلول   شود ی است که باعث م   ی مار ی ب   ی نوع   ، نهی سرطان س

  ل ی غده را تشک   ا ي توده    ک ي و    شوند ی جمع م شده در کنار هم دی تول   های سلول   عموماً  . ( 2023و همکاران،    زاده وب ي ا )  د شون 
ثابت هستند   ی سرطان   هایسلول   ،م ی خ خوش باشند که در نوع    م یبدخ   ا ي   م ی خ از دو نوع خوش   توانند می   ها . سرطان دهند ی م 
را    ی سرطان   های و امکان رشد دوباره سلول   شوند ی بدن منتقل م   گر ي د   های قسمت   به   ها سلول   ن ي ا  م، ی در نوع بدخ  ی ول 

سرطان است که   عي از انواع شا   ی ک ي سرطان پستان   ا ي  نه یسرطان س   . 1( 2023و همکاران،    نروی ل- اسکوبر ) سازند  ی فراهم م 
 يیارها ی با استفاده از مع   ی توده سرطان   ک يخطر    زانی م   نیی تع  ی برا   . 2( 2023ژنگ و همکاران،  ) شود  ی م   دهي در زنان د   شتر ی ب 

کامپنلا )   کنندی م   نیی توده را تع  ک ي   شرفت ی پ   مجاور، مرحله   های شدن و نفوذ آن در ارگان مانند اندازه توده و مقدار پخش 
احتمال    ا ي زودهنگام وجود توده   ص ی تشخ   تی توده اهم   ک ي   شرفتی پ   زانی خطر با م   م ی ارتباط مستق .  3( 2023و همکاران،  

احتمال ابتلا به سرطان  نیی مهم در تع  یاز فاکتورها  ی ک ي . 4( 2023چن و همکاران، ) کند ی م  اد ي ز وجودآمدن توده را به 
 رهی و غ   ی دگ ا سوابق خانو   ،ی زندگ   طي شرا   ، یزندگ   يیا ی مانند نژاد، محل جغراف   ی گر ي . علاوه بر سن عوامل د است سن    ، نهی س 
نفر و در اروپا  کي زن    8از هر    کا ي که در آمر   دهد ی . آمار نشان م هستند ثر ؤ م   نهی احتمال ابتلا به سرطان س   نیی در تع   زی ن 

آمار کاهش   ، ی مار ی ب   ن يا  شي با وجود افزا  . 5( 2020و همکاران،  ی ار ي )شود ی مبتلا م  ی مار ی ب   ن ينفر به ا   ک ي زن   6از هر 
 دي جد  های و روش   ی درمان   دي جد   های وجودآمدن روش به   احتمالاً که    دهد ی نشان م   ی مار ی ب  ن ياز ا   یناش  ر یوم مرگ   زان ی م 

و همکاران،    ی گاردز )روند بهبود اين بیماری انجام دهد  توانسته کمک شايانی در    ی وگراف مام  های ستم ی مانند س   ص ی تشخ 
آن   یخروج  ري و تصو   کند ی استفاده م   ن يیبا دز پا  Xاست که از اشعه    ی پزشک  ی ربردار ي از تصو   ینوع  ی ماموگراف   . 6( 2014

امکان  ی با گسترش استفاده از ماموگراف  . 7( 2019و همکاران،  س يد ي تسوچاتز ) د ده ی م  ش يرا نما  نهی س ی درون  های بافت 
 توان ی م   ی ماموگراف   ري . با استفاده از تصاو دفراهم ش   ی ک ی به شکل الکترون  ی ماموگراف   ري تصاو  زی مشاهده و آنال   ، سازی ره ی ذخ 

 ی ار ی مانند بس   ی ماموگراف   ر ي تصاو .  8( 2022و همکاران،    تا ي کو)   کرد   يی را شناسا   نه ی مانند سرطان س   ی مختلف   ی ها ی ناهنجار 
 ص ی تشخ   ی در کارها   نی . همچن ستند ی ن   ل یتحل قابل   ی راحت که دارند به   ی خاص   یها ی ژگ ي به علت و  ی پزشک  ر ياز تصاو   گري د 

زوندرلند )   د ن شوی استخراج م   ی متنوع و متعدد   یها ی ژگ ي و  ، ی و هوش مصنوع   یوتر یکامپ   یها ستم ی با استفاده از س   یپزشک 
نامربوط   اي مازاد    ی ها ی ژگ ي ها ممکن است جزء و از آن   ی تعداد   ها ی ژگ ي و   ني ا  ن یاست که از ب   ی ه ي بد .  9( 1999و همکاران،  

ارائه شود که علاوه بر   ی لازم است روش   دلیل   ن ی شوند. به هم   ستم ی سبب افت دقت س   ب ی ترت   ني محسوب شوند و بد 
اخیر تحقیقات زيادی   های در سال   . 10( 2009  ، یآکا )   بهبود بخشد  ز یرا ن   نان ی اطم   تی دقت و قابل   ص، ی در امر تشخ   ع ي ر تس 

هوش   های روش   . 11( 2011چن و همکاران،  )   در تصاوير ماموگرافی صورت گرفته است  نهی سرطان س  صی تشخ   در زمینه 
 صی تشخ   ی برا   تواند ی موجک م   لات ي استفاده از تبد نیستد و  معتبر  امروزه  الگو    ص ی تشخ   ی آمار   ی ها و روش   ی سنت   ی مصنوع 

ها همچنین اين تکنیک هستند.    ء ی ش   ی اسی چندمق   ش ي نما   ی برا   ی ر يناپذ تطابق   ی ها ک ی تکن   لات، ي تبد  ن يباشد. ا   تر ثر ؤ م 
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 نهی سرطان س   ص ی تشخ   نهی هستند و کاربرد آن در زم   ت ی محبوب   دارای   ر يازجمله پردازش تصو   ی مشابه   ی ها نه ی در زم 
 است.    ی زدن مثال 

 اتی موقع آن در ادامه ح به   ص ی زنان است که تشخ   ع ي شا  های جزء سرطان  نه ی سرطان س   ، شدهان ی با توجه به مطالب ب 
 ص ی تشخ   ت ی قابل   توانند ی نم   زی ن   ی مثل ماموگراف   یص ی تشخ   هایک ی تکن   ني تر متداول   ی دارد اما حت   ی و درمان آن، نقش مهم 

در اين منظور،    ني ا  ی شوند. برا  ی بررس   تری بهینه  ص ی شخ ت   هایک ی ضرورت دارد تکن   ن،ي داشته باشند بنابرا   صد درصدی 
ي  برا   ک مطالعه  س زودهنگام    ص ی تشخ   ی روش  و   ی مبتن   نه ی سرطان  گابور  تفاوت   ن ي)کمتر   LSD1  تحلیل   بر موجک 

 .باشد ی ماموگرام با دقت بالا م   ري در تصاو  نهیسرطان س   یتومورها   صی تشخ   آن  ی که هدف اصل   شده استدار( ارائه ی معن 
 سرطان سینه مربوط  ص ی تشخ  در  مختلف  ی ها روش  و ها ک ی تکن  دوم بخش  در  که  است  شکل  ن يا  به مقاله ن يا  ساختار 

 جينتا   چهارم   بخش   در .  است   گرفته  قرار   بحث   مورد   ی شنهاد ی پ  روش   سوم   بخش   در .  است   هشد   مرور   ر یاخ   ی ها سال   به 
 . است   شده  ارائه   پنجم   بخش   در   زی ن   ی آت  ی ا ه شنهاد ی پ  و   ی ر یگ جه ینت . است   شده   ارائه   ی شنهاد ی پ  روش   از   آمده دست ه ب 

 پیشینه تحقیق
 قرار ی بررس   و  بحث  مورد  ری اخ  ی ها سال  در  موردمطالعه موضوع طهی ح در  گرفته انجام  ری اخ مطالعات  ، بخش  ن ي ا  در 

. وده است ب   2( 2017  در،ی م ) مجموعه داده تصاوير مجموعه داده  ها  آمده در تمامی روش دست با توجه به نتايج به   . رد ی گ ی م 
بهتر  یبند و طبقه  ر ی امکان تفس  ی پردازش مختلف برا ش ی پ ی ها تم ي الگور  نهی به بی ترک از  3( 2023 ا،ي و کاراکا  ی آوج )  در 

 یبند م ی تقس  ی ها بر دقت روش  ی توجه طور قابل پردازش به ش ی پ ی ها تم ي الگور  راي ز  استفاده شده است  ی ماموگراف  ر ي تصاو 
 میخ خوش  عات ي پردازش در افتراق ضا ش یمختلف پ  ی ها روش   ب ی ترک   ر ی تأث   ،مطالعه   ن ي . در ا گذارند ی م   ر ی تأث   ی بند و طبقه 
 از مجموعه داده  عه ي ضا   ص ی تشخ   ی برا   ده مورداستفا  ر ي پردازش تصو  ی ها تم ي . تمام الگور شده است   ی پستان بررس  م ی و بدخ 

MIAS    ه،حذف شد   ی ماموگراف   ر يحاصل از گرفتن تصاو   ی ا نه ی . در مرحله اول، اطلاعات برچسب و عضله س کردند استفاده 
 ی ها ب ی با ترک   رشارپ ی پوشش غ   ی ها تم ي محدود کنتراست و الگور   یق ی تطب   ستوگرامی ه  ی تساو ،  انهی م   لتری در مرحله دوم، ف 

  k-means  ی بند خوشه   ک ی . در مرحله سوم، مناطق مشکوک با استفاده از تکن ابد ي ی م   ش يافزا   ر ي تصاو   د ي مختلف وضوح و د 
عنوان به  ن یماش   ی ر یادگ ي   ی ها تم ي با استفاده از الگور   ی ژگ يو   ی ها مجموعه داده   ت، ي . در نها شوند ی استخراج م   ی از ماموگراف 

 کي   4( 2022و همکاران،    ی جست ) در    . شوند می   ی بند دو طبقه( طبقه   ی بند )طبقه   م ی بدخ/ م ی خو خوش   ی ع ی طب  ر ی نرمال/غ 
و پردازش   نی ماش  ی ر یادگ ي بر    ی که مبتن   گرفتهمورد بحث قرار    نهی سرطان س   صی و تشخ   یبند طبقه   یبرا   ی تکامل   کرد ي رو 

 ی ن ی ماش   ی ر یادگ ي   ی ها ک ی و تکن  ی ژگ ي انتخاب و   ، ی ژگ ياستخراج و   ر،ي پردازش تصو  ش ی پ  ی ها ک ی مدل تکن   ن ياست. ا   ر يتصو 
 ر ي تصو   تی ف ی ک   شي افزا  ی برا   در اين مطالعه  کند. ی م   بی ترک   یپوست   ی ها ی مار ی ب  يیو شناسا   یکمک به طبقه بند   یرا برا 
و  ی بند طبقه  ی . برا شده است ها استفاده  ی ژگ ياستخراج و  یبرا  AlexNet. شده است استفاده   ی هندس   ن یانگ ی م  لتر ی از ف 

 بیزينو    ی ، جنگل تصادف KNN،  بان ی بردار پشت  ن ی مانند ماش  ن ی ماش   ی ر ی ادگ ي   ی ها ک ی مدل از تکن   ن ي ا   ، ی مار ی ب   ص ی تشخ 
 ی برا   ی شنهاد ی پ   ی فناور   ن يا اعتبارسنجی شده است.    MIAS  ی ها داده   بر روی   ی تجرب   قات ی . تحق کرده ساده استفاده  

 5( 2022و همکاران،    ی ام ی ال ) در    سودمند است.   ر يتصو   ل ی و تحل   هي سرطان پستان با استفاده از تجز   ی مار ی ب   ق یدق   يی شناسا 
 یها ی ژگ ي استخراج و ی ( برا ی سطح خاکستر  ی همزمان  سي )ماتر  GLCM  6 ی ها ی ژگ ي و و  AlexNet ی از معمار  ی ق ی تلف 

 MK-SVMاز    ی ا به دقت بالاتر، از مجموعه   ی اب ی دست  ی برا   ت،ي . در نها شد استفاده    نه ی س   ی ها از بافت   صی بافت قابل تشخ 

 
1 Lysergic Acid Diethylamide 
2 Mader 
3 Avcı & Karakaya 
4 Jasti 
5 Alyami 
6 Gray-level Cooccurrence Matrix 
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پستان که   ري داده تصو  مجموعه   ککه ي ،  MIASبه مجموعه داده    ی شنهاد ی مدل پ  ، ی ش ي آزما اهداف   ی برا  شده و استفاده  
ی کانولوشن  ی شبکه عصب  يک  1( 2019و همکاران،  نگ ی ت ) شده است. در اعمال  رد، یگ ی مورد استفاده قرار م زياد معمولاً 

 یاز شبکه عصب   روش پیشنهادی .  شده است ارائه (  CNNI-BCC) سرطان پستان  ها در  توده   ی بند طبقه   ی برا   بهبوديافته
سرطان  ص ی در تشخ  صصان تا به متخ  ببخشد را بهبود  نه ی سرطان س  عات ي ضا  ی بند کند که طبقه ی استفاده م  ی کانولوشن 

سرطان   عات ي ضا  ی بند طبقه  ی برا   ی پزشک حوزه  کمک به متخصصان  ،شده ارائه  هدف از روشِدر واقع کمک کند.  نهی س 
 دهدی نشان م  ی تجرب  ج ي . نتا بوده است سرطان پستان  ی بند طبقه  ی برا  یکانولوشن  یشبکه عصب   ی اجرا  ق يپستان از طر 

( برای ک ی عکس ماموگراف  ز ی انجمن آنال)  MIAS مجموعه داده را بر روی  درصد  90/ 50دقت  شده توانسته روش ارائه  که 
و روش پیشنهادی    2( 2014و همکاران،    ی التوخ)   CC-PCAدست آورد. در روش  های خوش خیم/بدخیم به تخشیص توده 

پیکسل    128* 128ها  پیکسل است که اين ابعاد برای ساير روش   200* 200شده  ابعاد تصاوير ناحیه موردعلاقه استخراج 
بند لجستیک ساده است که برای شده طبقه بندی استفاده روش طبقه   3( 2013  ، ی و آتسو   ک ي گد )   COCCاست. در روش  

و برای روش پیشنهادی،  5(SVMماشین بردار پشتیبان )  4( 2019و همکاران،  ی گاردز )  CC-PCAو  SCCهای روش 
ها متفاوت است که شده برای هريک از روش درنظر گرفته شده است. تعداد تصاوير استفاده  6(NBبند نیو بیزين ) طبقه 

، 300ترتیب  به   COCCو    CNNI-BCC  ،SCC  ،PCA-CCهای  و برای روش   330اين تعداد برای روش پیشنهادی  
از   ر ي تصو   320ها،  توده   ص ی تشخ   ی برا   روشی   7( 2001و همکاران،    ی ل ) تصوير ماموگرافی است. در    305و    020،  307

 یساز آستانه  کی تکن  کي ها بر اساس توده  صی تشخ  ی برا  حاضر  تم ي شد. الگور   انجام  انگلستان در  MIASمجموعه داده 
 در اين مطالعه،نبود.   ی داده ژاپن   گاه يپا   ک ي ج ي نتا  ی خوب به  ه ی اول  ج ي حال، نتا   ن ياستاندارد توسعه داده شده بود. با ا   ی ق ی تطب 

 . ه است مورد بحث قرار گرفت   زی ن  ی داده ژاپن   يک مجموعه و    MIAS  نی ب   ی ها تفاوت 

 روش پیشنهادی 

 سرطان  زودهنگام   تشخیص  که   طور زنان است. همان ومیر در میان  ترين علل مرگ عنوان يکی از شايع سرطان سینه به 
  در  مشکوک  های توده   تشخیص   برای  سیستم با خروجی دقت بالا   يک  ايجاد   دهد،می   افزايش   را   ماندن زنده   احتمال   سینه 

های مختلفی برای تشخیص سرطان سینه برای تصاوير ماموگرافی پیشنهاد شدهروش   .است   مهم  تصاوير ماموگرافی بسیار 
نرمال/غیرنرمال و خوش های نتوانسته کدام از اين روش اما هیچ ند  ا  خیم/ بدخیم ارائه اند تشخیص دقیقی از دو کلاس 

 بالايی تواند با دقت خیم و بدخیم شده است که می دهند. در اين مطالعه، روشی خودکار برای تشخیص انواع توده خوش 
شده را انجام مقايسه   های روش   ساير  به   نسبت  بدخیم /خیم خوش   و   نرمال/غیرنرمال   های کلاس   برای  تخمین   و   بندی طبقه 
 تصاوير  روی   بر   LSD  تحلیل   و   گابور   موجک   بر   مبتنی   سینه   سرطان   زودهنگام   در اين بخش از روشی برای تشخیص   . دهد 

بارگذاری اطلاعات نشان داده شده، ابتدا    1شود. در روش پیشنهادی مطابق آنچه در فلوچارت شکل  ماموگرافی مطالعه می 
گردد، سپس با انتخاب يک تصوير از پايگاه داده ناحیه موردعلاقه استخراج )تصاوير ماموگرافی( از پايگاه داده انجام می 

 حاصل  ضرايب   گرفتن   درنظر   ها با شود. با اعمال تبديل موجک گابور بر روی ناحیه موردعلاقه تصوير، استخراج ويژگی می 
 LSDبا استفاده از تحلیل    ادامه   شوند و در ها درج می آمده در جدول ويژگی دست های به گیرد. ويژگی صورت می   تبديل   از 

 کلاس  بند طبقه   دقت   KNN  بند طبقه   اعمال   با   گردد و در آخر کار های مؤثر انتخاب می بر روی جدول ويژگی، ويژگی 

 
1 Ting 
2 Eltoukhy 
3 Gedik & Atasoy 
4 Gardezi 
5 Support Vector Machine  
6 Naive Bayes 
7 Li 
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 به  يادگیری خود  مرحله  در   KNNالگوريتم  ت، مانند  نظار  بدون  يادگیری  های روش   . شود می  مشخص   غیرنرمال / نرمال 

 اين  اند. شده  بندی شناخته خوشه  های روش  عنوان به  نظارت  بدون  های روش  .ندارند  نیاز  ای شده تعیین  ازقبل  دانش  هیچ 

 روی  و  کنند می  کشف  ها در داده  را  ها( )خوشه  نرمال  های گروه  ندارد،  نیاز  برچسب  آموزش با  داده  مجموعه  يک  به  ها روش 

 رويکرد  يک  توسط  که  آنها  های شباهت ويژگی  میزان  اساس  بر  را  ها نمونه  دارند.  تمرکز  ها در داده  موجود  الگوهای  کشف 

 شيبا افزا  Kدر انتخاب مقدار    .کنند می  بندی ها خوشهگروه  به  اقلیدسی  فاصله  مانند  شود می  تعريف  گیری فاصله اندازه 
اعتبار   ی آموزش و خطا   ی دو پارامتر خطا   Kدرست    زان یم   ن ییتع   ی شود. برا ی دو کلاس هموارتر م   ن ی مرز ب   Kمقدار  

آموزش،  ی ها ه با داد  نکه يبعد از ا  ستم ی شود که در س ی گفته م   ی آموزش به مقدار  ی خطا   زانی م  کرديم.   ی را بررس   ی سنج 
آموزش   ی ها با داده   آزمون  هنگامشود. اگر ی انجام م  ز ین  آزمونمرحله  کي ها گذراند با همان داده ی را م  یر ی ادگ ي مراحل 

 ستم ی س   ی خطا  زانی به م   یاعتبارسنج  ی خطا مقدار شود. ی آموزش گفته م  یدچار خطا شود به آن مقدار خطا  ستمی س 
شده، بهترين های انجام . با بررسی شود ی گفته م  آزمون   ی ها داده   ی به عبارت   ا ي   د ي جد   ی ها با داده   ستم ی س   آزمون در زمان  

 درنظر گرفته شد.  9در اين مطالعه    Kمقدار برای  
 

 
 .ی شنهاد ی روش پ   ی کل   ند ای فلوچارت فر   . 1شکل  

تصوير ماموگرافی درنظر گرفته شده است. در پايگاه داده تصاوير علاوه بر تصاوير   330در روش پیشنهادی تعداد  
که در تصوير موردنظر عارضه يا توده وجود دارد دهنده اين است  ماموگرافی اطلاعاتی برای هر تصوير وجود دارد که نشان 

يا نه. بنابراين براساس اطلاعات موجود، اگر تصوير ورودی نرمال باشد از وسط تصوير و اگر تصوير غیرنرمال باشد از محل  
به ابعاد  عارضه قطعه  برای هر تصوير پیکسل استخراج می   100*    100ای  بنابراين  ناحیه موردعلاقه(.  شود )استخراج 

ابعاد   به  از پايگاه داده يک قطعه  تصوير   330شود. پس تمامی  پیکسل استخراج می   100* 100)نرمال و غیرنرمال( 
ابعاد   با  تصاويری  به  تبديل  می   100* 100ماموگرافی  ابعاد نمونه   2شوند. شکل  پیکسل  با  ماموگرافی  تصاوير  از  ای 

 دهد. نمايش می اند را پیکسل که از تصوير اصلی استخراج شده   100* 100
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 اندشده   تبدیل   100*100  ابعاد ا ب   های قطعه به    که   داده   گاه ی پاشده از  استخراج   ر ی تصاو   نمونه .  1شکل  

 . غیرنرمال   ر ی تصو (  سمت چپ   نرمال / تصویر   ر ی تصو (  تصویر سمت راست 

 
 را  مختلفی  های طبقه  و  روند می  کار به  کننده، بندی طبقه  عنوان ورودی به  که  هستند  هايی شی  خصوصیات  ها ويژگی 

 ها ويژگی  کند. بنابراين استخراج می  تفکیک  ديگر  الگوی  از  را  الگوی ورودی  يک  واقع  در  شی  يک  ويژگی  دهند. می  تشکیل 

 آيد. هنگام می  حساب به  مختلف  های داده  بندی طبقه  نتايج  بهبود  برای  ها زمینه  برانگیزترين چالش  و  پرکاربردترين  يکی از 

 ها ويژگی  آن  حال همه  اين  با  دارند.  وجود  زيادی  بسیار  ورودی  های ماشین، ويژگی  يادگیری  در  مشکلات  از  بسیاری  حل 

 آموزشی  مدل  کارايی  رفتن ازبین  باعث  ربط بی  های ويژگی  انتخاب  موارد،  از  در بسیاری  و  نیستند  مناسب  مشکل  حل  برای 

باشد. در روش  مناسب می  آموزشی  مدل  يک  ايجاد  در  مهم  و  حساس  از مراحل  يکی  ويژگی،  انتخاب  شود. استخراج و می 
پس از استخراج ناحیه موردعلاقه، دو مرحله استخراج ويژگی يکی برای خود تصوير )تصوير موردعلاقه( و   ، پیشنهادی 

می  انجام  گابور  موجک  از  حاصل  ضرايب  تعداد  ديگری  گشتاورهای    13شود.  و  اينرسی  آنتروپی،  )انرژی،  ويژگی 
μ, M, K, S )   ( نمايش داده شده است. 4( تا ) 1های ) توسط عبارت شود که  برای هر مورد استخراج می 
𝑋شده که در آن ( نمايش داده 1در عبارت )  𝑀𝑝 محاسبه  = (𝑋𝑖)1≤𝑖≤𝑁    يک توزيع ازN   .ضرايب تبديل است 

 (1 ) 𝑀𝑝 =
1

𝑁
∑(𝑋𝑖)

𝑝        𝑝 = 1, 2, 3, 4

𝑁

𝑖=1

 

 
بندی دهنده برآورد از محل که در آن مرکز خوشهنشان   𝜇𝑝( نمايش داده شده که میانگین  2در عبارت )  𝜇𝑝 محاسبه

 دهد و برابر است با اولین مومنت. رخ می 

 (2 ) 𝜇𝑝 =
1

𝑁
∑(𝑋𝑖 − 𝜇)𝑝

𝑁

𝑖=1

     𝑝 = 1, 2, 3 4 

 
ضريب کشیدگی نسبی يا همواری توزيع برای يک را    Kurtosis( نمايش داده شده که  3در عبارت )  𝐾 محاسبه

 کند. گیری می طور نرمال اندازهبه 

 (3 ) 𝑘𝑢𝑟𝑡𝑜𝑠𝑖𝑠 =
𝜇4

(𝜇2)2
− 3 

 
 باشد. تقارن توزيع می نداشتن  دهنده درجه  نشان  Skewnessشده که ( نمايش داده 4در عبارت )  𝑆 محاسبه
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 (4 ) 𝑠𝑘𝑒𝑤𝑛𝑒𝑠𝑠 =
𝜇3

(𝜇2)3 2⁄  

 
( که تعداد سطرهای اين بردار  1شود )جدول آمده جدولی به نام بردار ويژگی ايجاد می دست های به براساس ويژگی 

های ويژگی ستون با توجه به تعداد کل    26سطر است که مطابق با تعداد تصاوير موجود در پايگاه داده است. تعداد    330
 T2)نرمال/غیرنرمال( و    T1شود. دو ستون آخر بردار موردنظر مربوط به  شده برای هر تصوير درنظر گرفته می استخراج 
ها، از اين رو نمايش بصری باشد، نه مقادير ويژگی ها می دهنده تعداد ويژگی نشان   1جدول    باشد. خیم/بدخیم( می )خوش 

 های خروجی در اين جدول نمايش داده شده است. ها، تعداد تصاوير و کلاس مربوط به تعداد ويژگی 

 . خیم/بدخیم های نرمال/غیرنرمال و خوش های تصاویر با کلاس ویژگی  . 1جدول  

𝐓𝟐 𝐓𝟏 26 0  0  0 3 2 1 
 ویژگی 

 تصویر 

 1تصوير      0  0  0   

 2تصوير      0  0  0   

 3تصوير      0  0  0   

0 
0 
0 

0 

0 
0 

0 

0 
0 

0 

0 
0 

0 

0 
0 

0 

0 
0 

0 

0 
0 

0 

0 
0 

 330تصوير         

 
شود تا بررسی شود که آيا نیاز به کاهش ويژگی پس از ايجاد بردار ويژگی، مرحله مربوط به انتخاب ويژگی انجام می 

هايی است که حداکثر توان را در پیشگويی خروجی دارا باشند. است يا نه. مسئله انتخاب ويژگی در واقع برگزيدن ويژگی 
شود بررسی می  LSDجهت کاهش ويژگی استفاده شده است )به عبارتی با تحلیل    LSDدر روش پیشنهادی از تحلیل  

بر روی بردار ويژگی، اگر نیاز به کاهش ويژگی باشد   LSDکه کدام ويژگی حذف شود بهتر است(. بنابراين با انجام تحلیل  
 شود: ( محاسبه می5صورت ) به   LSDگیرد. معادله  حذف ويژگی صورت می   t-testبا استفاده از روش  

 (5 ) LSD =
t(S√2)

√n
 

 
آيد. اين نکته را بايد درنظر گرفت دست می ( به dfو   αبراساس دو پارامتر ) tتعداد ويژگی و مقدار  n، 5در معادله 

αدر ماموگرافی مقادير پارامترهای    توزيع   جدول   طبق .  هستند   معلوم   مقادير   دو   هر   مختلف   کاربردهای   که برای  = 0.01  
dfو   = ( 6صورت معادله ) به   Sآيد. مقدار پارامتر  دست می به   t=3.169است و با درنظرگرفتن اين مقادير، مقدار    10%
 آيد: دست می به 
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 (6 ) 

S = √MSE 

MSE =
SSE

(n − 1)(v − 1)
 

SSE = SS − SSB − SST   
 

به شکلی که در   SSEتعداد رکورد است و مجموعه مقادير مربوط به متغیر   vبرابر تعداد ويژگی و  n( 6در معادله ) 
 شود: ( نشان داده شده است محاسبه می 7عبارت ) 

 (7 ) 

SS = مجموع  مربعات کل مقادير  −
(gt)2

تعداد  رکوردها 
 

SSB =
مجموع  مربعات مجموع  ويژگی  ها 

v
−

(gt)2

تعداد  کل  مقادير 
 

SST =
مجموع  مربعات مجموع  رکوردها 

تعداد  ويژگی 
−

(gt)2

تعداد  کل رکوردها 
 

 
 شود. در قالب يک مثال توضیح داده می   3با در نظر گرفتن شکل    Sمنظور بیان دقیق محاسبه  به 
 

 
 .S. مثالی برای نمایش نحوه محاسبه دقیق پارامتر  2شکل  

 
(. با توجه به مثال درنظر R=3و    X=4کننده تعداد رکورد است ) بیان  Rکننده تعداد ويژگی و  بیان  X(  3در شکل ) 

  gtکننده مجموع تمام مقاديری هستند که به توان دو رسیده است. معیار  شده، مجموع مربعات کل مقادير، بیان گرفته 
ها برابر مجموع ويژگی   مجموع   مربعات   است(. مجموع   62برابر جمع مقادير هر سطر و ستون است )که در مثال مقدار  

 رکوردهايی  رکوردها برابر مجموع  مجموع   مربعات  شوند و همچنین مجموعرسد و جمع می می   2هايی که به توان  ويژگی 
بردار   سطر   هر   های ويژگی   ، در مرحله بعد تمامی LSDشدن مقدار  شوند. با مشخص می   جمع   و   رسد می   2  توان  به   که 

با بررسی اينکه اختلاف دو مقدار  شود. در ادامه  صورت صعودی مرتب می آمده به دست مقادير به   کند و می   ويژگی را جمع 
ها نیاز به کاهش کمتر باشد ويژگی   LSDبیشتر است يا نه، اگر اختلافی پیدا نشود که از مقدار    LSDپشت سرهم از  

بیشتر باشد بنابراين يک ويژگی از بردار    LSDندارد و لازم نیست حذف شوند اما اگر اختلافی پیدا شود که از مقدار  
شود  استفاده می   t-testتر بیان شد برای کاهش ويژگی )حذف ويژگی( از روش  طور که پیش شود همان ويژگی حذف می 
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بندی شود و با رتبه اعمال می   t-testروش    4شده در شکل  های بردار مطابق مراحل نمايش داده بنابراين برای تمامی ويژگی 
برای  LSDشود. با حذف ويژگی، دوباره فرايند ای که کمترين رتبه را داشته باشد از بردار حذف می هر ويژگی، ويژگی 

ای وجود دارد که بايد حذف شود يا نه؛ بنابراين شود که آيا ويژگی گردد و تحلیل می يافته اعمال می بردار ويژگی کاهش 
های غیرمؤثر، بردار ويژگی شود. با حذف ويژگی اين نکته را بايد درنظر گرفت که در هر مرحله يک ويژگی حذف می 

 شود.بندی درنظر گرفته می نهايی برای اعمال طبقه 
 

 
 .ی ژگ ی و محاسبه بردار و   T-testفلوچارت مربوط به روش    . 4شکل  

برای مثال )تعداد سه ويژگی و کلاس  2های بهتر و حذف ويژگی غیرمؤثر جدول  برای توضیح دقیق انتخاب ويژگی 
شود که اين ويژگی برای جداکردن بافت گیرد. در اين جدول برای هر ويژگی مشخص می نرمال/غیرنرمال( را درنظر می 

از بدخیم چقدر ارزش دارد. با درنظرگرفتن ستون آخر )نرمال/غیر نرمال با مقدار صفر يا خیم  نرمال از غیرنرمال يا خوش 
آوريم، ابتدا تصاويری که نرمال هستند دست می را به    tکنیم و مقدار ( را برای هر ستون از جدول اعمال می 8يک( معادله ) 

است همچنین تصاويری که غیرنرمال   X1آمده  دست شود که مقدار به می گیری انجام  مقادير آنها باهم، جمع و متوسط 
با هم، جمع و متوسط  S0باشد.  می   𝑋2آمده  دست شود که مقادير به گیری انجام میهستند مقادير آنها 

انحراف معیار   2
و   نرمال هستند  يا  تصاويری که صفر  S1مقادير 

هستند می   2 يا يک  مقاديری که صفر  معیار  و  انحراف  تعداد    nباشد 
می کلاس  مشخص  را  غیرنرمال  و  نرمال  به های  مقدار  يک  بیان شد  که  توضیحاتی  با  می کند.  مقدار دست  اين  آيد؛ 
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شود و ارزش هر ويژگی های جدول محاسبه می کند همین روال برای ساير ستوندهنده ارزش هر ويژگی را بیان می نشان 
 شود.  مشخص می 

 (8 ) t =
X1
̅̅ ̅ − X2

̅̅ ̅

√(S0
2 n0⁄ ) + (S1

2 n1⁄ )
 

 .انتخاب ویژگی مناسب با درنظرگرفتن کلاس نرمال/غیرنرمال  . 2جدول  

 1 2 3 )نرمال/غیر نرمال(
 ویژگی 

 تصویر 

 1تصوير   50 -  -  0

 2تصوير   20 -  -  1

 3تصوير   10 -  -  1

 4تصوير   60 -  -  0

 5تصوير   30 -  -  1

 
ويژگی  انتخاب  از  طبقه پس  به  مربوط  مرحله  مؤثر  می های  صورت  روش  استفاده   بند طبقه گیرد.  بندی  در  شده 

شود درنظر گرفته شده است. برای برآوردن معیارهای دقت تشخیص فرض می   K=9باشد که مقدار  می  KNN  پیشنهادی 
گرفته( و بردار ويژگی نهايی مشخص است. بردار ورودی )که مرحله استخراج ويژگی و انتخاب ويژگی صورت  که تصوير 

نهايی پیدا میکوتاه   15فاصله اقلیدسی،  ويژگی تصوير ورودی طبق   بردار ويژگی  با بررسی ترين فاصله از بین  شود و 
هايی ترين فاصله، کلاس کوتاه   15کنیم که کلاس نرمال/غیرنرمال مدنظر است( مربوط به  های )در اينجا فرض می کلاس 

می  مشخص  باشند  داشته  را  تکرار  بیشترين  گرفته که  درنظر  ورودی  تصوير  که  کلاس شود  کدام  به  مربوط  شده 
)نرمال/غیرنرمال( است. با انجام مراحل فوق برای تمامی تصاوير ماموگرافی موجود در مجموعه تست، دقت کل قسمت  

آمده دست های به دقت   گیری و با میانگین  آيد می   دست به   های تست دقت از قسمت   هرکدام   شود. برای تست مشخص می 
که بايد درنظر گرفت اين است که کلاس مربوط به بردار ويژگی نهايی از قبل مشخص   ای شوند. نکته می   مشخص  نهايی 

 دهد. را نشان می   K=3  مقدار   با  تصاوير ماموگرافی   بندی طبقه  از   مثالی   5  است. شکل 
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 . K=3با مقدار    یماموگراف   ر ی تصاو   بندی از طبقه   ی مثال .  3شکل  

 نتایج تجربی 
افزار شود. روش پیشنهادی به کمک نرم بخش به مطالعه و ارزيابی نتايج حاصل از روش پیشنهادی پرداخته می در اين  

های آموزشی سرطان آمده، میزان دقت تشخیص در مجموعه داده دست سازی گرديد. در نتايج به پیاده  2019متلب نسخه  
دهنده کارايی باشد که نشان خیم/بدخیم میدرصد برای کلاس خوش   81درصد برای کلاس نرمال/غیرنرمال و    92سینه  

ای در بهبود سه ملاحظه های شناسايی سرطان سینه، بهبود قابل بالا برای روش پیشنهادی است. در مقايسه با ساير روش 
ه سازی روش پیشنهادی از مجموعه تصاوير ماموگرافی از مجموع بودن دارد. برای پیاده پارامتر دقت حساسیت و اختصاصی 

  161چپ و راست  های از پستان  ی ماموگراف  ر ي تصو 322شامل  MIASداده  استفاده شده است. مجموعه  MIASداده 
 micron pixel edgeبوده که با رزولوشن    1024در    1024داده    گاه يپا   ري از تصاو   کي . ابعاد هر باشد ی خانم مختلف م 

از   ريتصاو   ني هستند. ا  تی ب   8با عمق    ی از نوع سطح خاکستر   تال،ی ج يد   ی ماموگراف   رتصاوي   واقع   در .  اند شده   زي تا ی ج ي د   200
 یختگ ي در نامتقارن و دچار درهم   شن، ی ک یف ی کروکلس ی خوشه م   یتوده، حاو   ی نرمال، حاو   های شامل پستان   ب،ی نظر آس 
 54و    مخی خوش   هایب ی با آس (  RoI1ناحیه موردعلاقه )   67پستان نرمال،    209شامل    گاهيپا   ني . اباشند ی م   ی ساختار 

RoI شده، روش موردنظر را بارها اجرا و در هر مرحله میزان دقت در  است. برای ارزيابی روش ارائه  م ی بدخ  های ب ی با آس
که در   MIASهای مناطق موردعلاقه از مجموعه داده  برخی از نمونه  6کنیم. شکل  ها را مشخص می تشخیص نمونه 

های متفاوتی تعلق شناسی دهد. اين مناطق موردعلاقه به انواع مختلف و شدت آسیب شده را نشان می سازی استفاده پیاده 
باشد که از تصاوير ماموگرافی پیکسل می   100* 100ها  طور که در روش پیشنهادی بیان شد ابعاد اين نمونه دارند. همان 

 
1 Region of Interest 
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 KNNبند و طبقه   LSDها، روش پیشنهادی با اعمال تحلیل  در پايگاه داده استخراج شده است و با استخراج اين قطعه 
 انجام شده است.

 

 
 .MIASشده از مجموعه داده  از مناطق موردعلاقه استفاده   ی ا نمونه .  4شکل  

 
به  با استفاده از  میزان صحتِ يک آزمون  ، 1اصلی دقت   هایشاخص خصوص در حوزه شناسايی سرطان سینه را 

منظور ارزيابی روش پیشنهادی  کنند. به بیان می  Score-f1و میانگین هارمونیک   4، درستی3بازخوانی ، 2بودناختصاصی 
 نیز استفاده شده است. NPVو    PPVهای فوق،  سازی از علاوه بر شاخصپس از پیاده 

 ها.اند، نسبت به کل نمونه بندی شده درستی طبقه هايی که به عبارت است از تعداد نمونه   دقت:  −
 آزمايش   که   است  منفی  موارد  از نسبتی   معنی  به(  شود می  نامیده  نیز  واقعی  منفی  نرخ  که)  بودن:اختصاصی  −

 شناسايی  درستی به   که   سالم   افراد   درصد   برای مثال )   کند می   گذاری علامت   منفی   عنوان   به   درستی به   را   ها آن 
 (. اند نبوده   بیمار  واقعاً  افراد   اين   و   اندشده 

. ند سـت ه شده، واقعاً درست  داده   ص ی درست تشخ   های ی که چند درصد از خروج   د کن ی م   ان ی ب   ار ی مع   ن ي ا   درستی:  −
ه عبـارت د   »تعداد  بر   « شدند   ی ن بی ش ی پ   ی درستکه به   Xاز کلاس    هايی تعداد نمونه »   م ی به حاصل تقس   گر يبـ

 .شود ی گفته م   « اند شده  ی ن ی ب ش ی پ  Xکه با نام کلاس  هايی نمونه   کل 

 
1 Accuracy 
2 Specificity 
3 Sensitivity 
4 Precision 
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 از  نسبتی (  شود می   نامیده   نیز   صحیح   تشخیص   احتمال   يا   واقعی   مثبت   نرخ   علوم   از   برخی   در   که )   بازخوانی:  −
  افراد درصد  برای مثال )  کند می  گذاری علامت  مثبت  عنوان به   درستی به   را  ها آن   آزمايش   که   است  مثبت  موارد 
 (. نیستند   سالم واقعاً  افراد   اين   و   اندشده  شناخته  درستی به  که   بیمار 

ن درستی و هما   ی عن يباشد    ی از دو مورد قبل  ی ن ی انگ ی م   ما   ی اب ي ارز   ار ی مع  یم خواهی که م   ی زمان   : f1-score  ار ی مع  −
 . ند يگو ی م   f1-score  ار یکه به آن مع   کرد استفاده   ار ی دو مع  ن يا   ک ی هارمون   نی انگ ی از متوان  بازخوانی؛ می 

( NPVبینی غلط ) ( و مقدار پیش PPVبینی درست ) های ارزيابی فوق دو معیار به نام مقدار پیش علاوه بر شاخص 
 نیز برای ارزيابی نتايج درنظر گرفته شده است.

است. اگر تعداد   ی بند دسته   ی ها عملکرد استفاده روش   ی اب ي ارز   ی برا   د ی مف   ی از ابزارها   ی ک ي   ی،ختگ ي ر درهم   س ي ماتر 
شماره ستون  jشماره سطر و    iخواهد بود. اگر    n*mبه اندازه    ی جدول   ی ختگ ي ر درهم   س ي باشد، ماتر   mموجود    ی ها دسته 
 سيماتر   ني داده شده است. ا   ص ی تشخ   j  یبند دسته   تمي گور است که توسط ال  iاز دسته    ی تعداد مشاهدات   c_ij  باشد،

 ،یبند مسئله دسته  ی ها انواع دسته  ک ی به تفک  ی را با توجه به مجموعه داده ورود  ی بند دسته  تم يعملکرد الگور  ی چگونگ 
 . کند ی م   انی را ب   ی اب ي ارز   ريختگی به همراه معیارهای ماتريس درهم   ی بصر  ش ي نما  7  دهد. شکل ی م   ش ي نما 

− TP   ( مثبت   :)کلاس  همان  به  مربوط   صحیح   های بینی پیش  تعداد   دهنده نشان  صحیح 
− TN   ( منفی  :)از کلاس فعلی   غیر به   شدهبینی پیش   درست   تعداد   دهنده نشان  صحیح 
− FP   ( مثبت  :)ديگر  های کلاس  به  نادرست مربوط بینی پیش  تعداد   دهنده نشان   کاذب 
− FN   ( منفی   :)کلاس.  همان   به  مربوط   نادرست   بینی پیش  تعداد   دهنده نشان  کاذب 
 

 

 .ریختگی ماتریس درهم نمایش بصری  .  7شکل  

 
 نحوه محاسبه معیارهای ارزيابی برای کلاس نرمال/غیرنرمال: 

 
Accuracy  NA = (NA_TP+NA_TN)/(NA_TP+NA_TN+NA_FP+NA_FN); 

Specificity  NA = NA_TN/(NA_FP+NA_TN); 

Recall  NA = NA_TP/(NA_TP+NA_FN); 
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Precision  NA = NA_TP/(NA_TP+NA_FP); 

F1-Score NA = 2. ((Precision × Recall) / (Precision + Recall)) 

PPV_NA = NA_TP/(NA_TP+NA_FP);  

NPV_NA = NA_TN/(NA_FN+NA_TN) 

 
 خیم/بدخیم: خوش نحوه محاسبه معیارهای ارزيابی برای کلاس  

 
Accuracy  MB = (MB_TP+MB_TN)/(MB_TP+MB_TN+MB_FP+MB_FN); 

Specificity  MB = MB_TN/(MB_FP+MB_TN); 

Recall  MB = MB_TP/(MB_TP+MB_FN); 

Precision  MB = MB_TP/(MB_TP+MB_FP); 

F1-Score MB = 2. ((Precision × Recall) / (Precision + Recall)) 

PPV_MB = MB_TP/(MB_TP+MB_FP);  

NPV_MB = MB_TN/(MB_FN+MB_TN) 

 
برای روش پیشنهادی را نشان    ( M/Bخیم/ بدخیم )( و خوشN/Aمقادير دقت کلاس نرمال/ غیرنرمال)   3جدول  

دهنده دقت بالای روش پیشنهادی است. با توجه به نتايج مقدار دقت نرمال/ غیرنرمال آمده نشان دست دهد. مقادير به می 
 باشد.میخیم/بدخیم بیشتر  نسبت به خوش 

 . ی شنهاد ی توسط روش پ   م ی بدخ   /م ی خ نرمال و خوش ر ی نرمال/غ   ی ها کلاس   ی دقت برا   ر ی مقاد   . 3جدول  

 کلاس 
 دقت 

Accuracy   )%( 

 92 نرمال / غیرنرمال

 81 خیم / بدخیمخوش 

 
دهد. با بدخیم را نشان می / خیم خوش   نرمال/ غیرنرمال و  هایمعیارهای ارزيابی برای کلاس   به  مربوط  نتايج  4جدول  

نتايج به  به  بهتر از پیشنهادی برای طبقه توان مشاهده کرد که روش  آمده می دست توجه  بندی کلاس نرمال/غیرنرمال 
درصد است که اين مقدار   92خیم/بدخیم عمل کرده است. معیار دقت برای کلاس نرمال/غیرنرمال مقدار کلاس خوش 

توان اين نتیجه را نوشت که شده می دهد. با توجه به مطالب بیان درصد را نشان می  81خیم/بدخیم برای کلاس خوش
طبقه  دقت  افزايش  به  مربوط  اهداف  توانسته  پیشنهادی  کلاس روش  برای  تشخیص  و  و بند  نرمال/غیرنرمال  های 

 خوبی برآورده کند.خیم/بدخیم را به خوش 

 . ی شنهاد ی وسط روش پ ت   B/Mو    N/A  ی ها کلاس   ی برا   ی اب ی ارز   ی ارها ی حاصل از مع   ج ی نتا .  4جدول  

 کلاس  ارزیابی   معیار 
 غیرنرمال نرمال /  

 (N/A) 

 خیم / بدخیمخوش 

 (B/M ) 

Accuracy 92   درصد   81 درصد 

Specificity 99   درصد   67 درصد 

Recall 93   درصد   82 درصد 
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 کلاس  ارزیابی   معیار 
 غیرنرمال نرمال /  

 (N/A) 

 خیم / بدخیمخوش 

 (B/M ) 

Precision 77   درصد   84 درصد 

F1-Score 84   درصد   64 درصد 

PPV 98   درصد   91 درصد 

NPV 88   درصد   52 درصد 

 
. با  دهد می   نشان   را   بند با استفاده از انواع طبقه   نه ی سرطان س  ص ی تشخ آزمون  مربوط به    ج ي نتا  5جدول    ن ی همچن 

نتا  به  انواع طبقه شنهاد پی   روش   بندی طبقه   ی برا   شده نشان داده   جي توجه  های عصبی کانولوشنی ها از جمله شبکه ی، 
 (CNN( ماشین بردار پشتیبان ،)SVM طبقه ،) ( بند نیو بیزينNB و طبقه ) بند نزديک ( ترين همسايهKNN پیاده ) سازی

تعداد استفاده از  با    ی شنهاد ی روش پ ترين همسايه توانست بر روی  بند نزديک بندها، طبقه و آزمايش شد. از میان اين طبقه 
درنظر گرفت که   د ي نکته را با  ن ي . ا بخشد را بهبود    نه ی س  طان سر   ص ی تشخ   ستم ی س   يی دقت شناسا   ها ی ژگ ي از و   ی کمتر 

 شيافزا   ای ت راس در    ز یثر ن ؤ م  های ی ژگ ي و انتخاب و   ی ژگ ي همچون نحوه استخراج و   بند، مواردی علاوه بر عملکرد بهتر طبقه 
 هایی ژگ يکارآمد و حذف و  های ی ژگ ي با درنظرگرفتن و  ی شنهاد ی روش پ  ن ي بنابرا نقش دارند.  ی اب ي ارز  ی ارها ی مع  گی بهینه 

 . ابد ي دست    ی ارزيابی ارها ی مع   يی برای بالا  رمقادي   به  توانسته   مناسب   بند طبقه ثر و با انتخاب  ؤ م ر ی غ 

 .مختلف  ی با طبقه بندها   ی شنهاد ی بند استفاده شده در روش پ طبقه   سه ی مقا   . 5جدول  

 )درصد(   Precision )درصد(   Specificity )درصد(   Accuracy بند طبقه 

CNN 76 76 70 

SVM 74 75 73 

NB 81 91 74 

KNN   77 99 92 پیشنهادی 

 
خیم/بدخیم با های نرمال/ غیرنرمال و خوش مقايسه عملکرد روش پیشنهادی برای شناسايی کلاس   7و    6جدول  
دهنده دقت بالای روش  شده و نتايج حاصل، نشان دهد. موارد بیان های موردبررسی در بخش دوم را نشان می ساير روش 

ها است. در روش خیم/بدخیم نسبت به ساير روش کلاس نرمال/غیرنرمال و خوش پیشنهادی برای تشخیص برای هر دو  
 درصد شده است.  92آمده  دست ، دقت به 330و تعداد تصاوير    26پیشنهادی با اندازه مجموعه ويژگی  

 .ها روش   ر ی با سا   ( N/A)   نرمال ر ی نرمال/غ   ی ها کلاس   ص ی تشخ   برای   ی شنهاد ی پ   دقت روش  سه ی مقا   . 6جدول  

 بندی طبقه  روش 
اندازه ناحیه 

 موردعلاقه 

تعداد  

 تصاویر 

 دقت 

Accuracy   )%( 

 NB 200 *200 300 90 ( 2019و همکاران،    نگ ی ت )   CNNI-BCCروش  

 SVM 200 *200 1024 90 ( 2014و همکاران،    ی التوخ )   PCA-CCروش  

 83 1056 128* 128 لجستیک ساده  ( 2013  ، ی و آتسو   ک ي گد)   COCCروش  

 SVM 128 *128 400 85 ( 2019  و همکاران،   ی گاردز )   SCCروش  

 KNN 100 *100 330 92 روش پیشنهادی 
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 ها روش   ر ی با سا (  M/B)   م ی بدخ   /م ی خ خوش   ی ها کلاس   ص ی تشخ   برای   ی شنهاد ی دقت روش پ  سه ی مقا . 1جدول  

 بندی طبقه  روش 
اندازه ناحیه 

 موردعلاقه 
 تعداد تصاویر 

 دقت 

Accuracy   )%( 

 NB 200 *200 300 89 ( 2019و همکاران،    نگ ی ت )   CNNI-BCCروش  

 SVM 200 *200 1024 72 ( 2014و همکاران،    ی التوخ )   PCA-CCروش  

 75 1056 128* 128 لجستیک ساده  ( 2013  ، ی و آتسو   ک ي گد)   COCCروش  

 SVM 128 *128 400 69 ( 2019و همکاران،    ی گاردز )   SCCروش  

 KNN 100 *100 330 81 روش پیشنهادی 

   گیری و پیشنهادها نتیجه 
شود ومیر فراوانی در بین زنان و مردان می ترين انواع سرطان است که هرساله باعث مرگ يکی از شايع   ،سرطان پستان 

های بسیاری که در مورد تشخیص زودهنگام و درمان مناسب اين بیماری صورت گرفته است، کماکان رغم پیشرفت و علی 
سرطان در بین زنان است. با اينکه هر روز راهکارهای جديدتری در برخورد با سرطان پستان با  مرگ اصلی علل  يک از 

زيادی را در معرض خطر قرار داده است، شايد توجه بیشتر به ساختار  هجان عد  ، هنوز هم اين بیماری ، شود معرفی می 
های بیشتری در مورد چگونگی پیدايش اين شناسی اين بیماری باعث شود تا بتوان با دانسته ريزملکولی و اساس زيست 

سرطان   ن يدست آورد. بنابرا ه تری در مورد ايجاد رشد اين بیماری مهلک ب ها، اطلاعات گسترده بیماری از سطح سلول 
 یتعداد   انه ی . سال باشد ی سرطان منجر به مرگ در جهان م   ن یزنان و دوم   انی در م   عي مورد از سرطان شا   ن یدوم   ، نهی س 
 کاي سرطان، فقط در کشور آمر  ی . براساس آمار مرکز مل دهند ی جان خود را ازدست م   ی مار ی ب   نيبه ا   تلازن در اثر اب   ی اد ي ز 

از   ی جهان ناش   ی رها ی وم شش درصد از کل مرگ   ن ي. بنابرا شود ی مبتلا م   نه ی سرطان س   ی مار ی نفر به ب   ک ي از هر هشت زن  
  یاد ي ز   قات ی زنان است. تحق   ن یدر ب   ر ی وم ن عامل مرگ یسوم   نه ی سرطان س ز ی ن   ران ي است. در کشور ا   ی مار ی ب  ن ي به ا  ی ابتلا 

 رممکنیغ   باًي بودن عوامل آن تقر ناشناخته   ل ی به دل  ی مار ی ب   ن ي از ا   ی ر یشگ ی که پ   دهند ی نشان م   نه ی در ارتباط با سرطان س 
بنابرا رسد ی نظر م به   هایک ی است. اتخاذ تکن   ی مار ی ب   ن ي در درمان ا   ی از عوامل مهم و اساس   ی ک ي موقع  به   ص ی تشخ   ن ي. 

که   هايی استراتژی   ی اصل   يکی از عنوان  به   د ي و با  باشد ی م   ت ی حائز اهم   ار ی بس   ، هی ثر و کارآمد در مراحل اول ؤ م   ی ص ی تشخ 
 نياز ا  یک ي از سرطان پستان است، لحاظ گردد.  یناش   ری وم ابتلا و مرگ  زانی هدف آنها ارتقای سلامت زنان و کاهش م 

و   ص ی در تشخ   هاست ي ولوژ ي راد   ه مورداستفاد   کی تکن   ني تر متداول   کس ي ا  ه اشع   ی ماموگراف   . است   ی ماموگراف   ی ها ک ی تکن 
  ماری ی ب  ن يزودهنگام ا  ص ی راه تشخ  ن تري ج ي در حال حاضر را  ی غربالگری سرطان پستان است. استفاده از روش ماموگراف 

  یموگراف حاصل از ما  ري تصاو  ح ي و تشر  ر ی حال تفس  نيبا ا   ی درصد کاهش داده است ول  25را تا  ر یوم است و درصد مرگ 
در   مار ی درصد غدد موجود در پستان ب   30تا    10  کا ي سرطان در آمر  ی مرکز مل   ی و براساس آمار رسم   باشدی دشوار م   ار ی بس 

 خطای  کاهش   برای   ایگسترده   قات ی تحق   ر،ی . در دهه اخ ستند ی ن   صی قابل تشخ   ستي ولوژ ي توسط راد   یماموگراف   ري تصاو 
همچن  ص تشخی  و  پستان  تشخ   شيافزا   نی سرطان  نتای سرعت  است.  گرفته  انجام  به   تواندی م   قات ی تحق   ني ا  ج ي ص 

 ر ي پردازش تصو  های ک تکنی   و   ها و مطمئن کمک کنند. استفاده از روش   ع ي سر ص ی و متخصصان در تشخ   ها ست ي ولوژ ي راد 
 یشدن خطاهای انسان باعث کم   ی ماموگراف   ر يخودکار سرطان پستان از روی تصاو   نیی و تع   ص ی الگوها در تشخ   يی و شناسا 

زودهنگام و   صی با توجه به ضرورت تشخ   قی تحق   ني مورد در ا   ن ي. با درنظرگرفتن ا شود ی م   صی سرعت تشخ   شي زا و اف 
  ی شنهاد ی . روش پشد ارائه    ی ماموگراف   ی بر رو   KNNبند  و طبقه   LSD  لی تحل بر    یمبتن   ني نو  ی روش   ماری، ی ب   ني موقع ابه 

در    یکردن خطاهای انسان شده در کم است که روش ارائه   نيدهنده ا نشان   جي و نتا   شد   ا جر ا افزار متلب  با استفاده از نرم 
 مجموعهشده از  افت ي متعدد در   ر ي مؤثر است. تصاو   ار ی بس   درصد   92با دقت    ر يدر تصاو نرمال و غیرنرمال    های توده   ص ی تشخ 

باشد و ی قبول م قابل   ار ی حاصل از آنها بس   هج یند که نت شد  ل ی و تحل   ی بررس  ، شدهتوسط مدل ارائه   MIAS  ی داده ماموگراف 



 13-34، 1شماره (، 1403) 1، تیو خلاق  یعلوم مهارت هینشر                         ...و  LSD لیبا تحل نهیزودهنگام سرطان س صی تشخ

33 

 های. با توجه به دسترسی به داده باشد ی شده در مقالات معتبر بالاتر مهای ارائه نسبت به مدل  مختلف   ی ارها ی از لحاظ مع 
ارائه راهکارهای مختلف در سايت روزب به   و   موردنظر   برایها و تحقیقات گسترده در کشورهای مختلف  ودن موضوع و 

 موفقیت  میزان  و  آوری گرفته در کشورهای مختلف را جمع توان تحقیقات صورت بهترين روند تشخیص، می   ه دستیابی ب 
ن   ر یاخ  های که در سال   ر ی چشمگ   شرفت ی با وجود پ   ن بنابراي.  کرد   ارزيابی   را   ها آن  است که کار   از ی صورت گرفته هنوز 

انجام شود. استفاده از روش   قی دق   های از روش   استفاده و    نهی سرطان س   يیشناسا   های ستم ی گسترش س   ی برا   یشتر ی ب 
 یدر کارها   ني منجر شود بنابرا   ی مار ی ب   یبرا   شرفتهی پ   ی ن ی ب ش یو پ   ی مار ی به کشف زودهنگام ب   دي ثر با ؤ مناسب کارا و م 

سرعت کارکرد   ای ت راس در    ی ژگ ي کاهش تعداد و ی همچون  توان موارد ی م   نه یسرطان س   صی دقت تشخ   ش يافزا   ی برا   نده ي آ 
با ، ارتقای طبقه مناسب  های ی ژگ ي انتخاب و  ی برا   ی مصنوع   ی شبکه عصب   تم ياستفاده از الگور   ی، شنهاد ی پ  ستم ی س  بندی 

 . لحاظ کرد   ی را آموزش   هایتم ي با استفاده از انواع مختلف الگور  بندی طبقه ها و  تصفیه ويژگی 
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