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 مقبله پژوهشي

 

 غيز چزب کثذ تيماری ضذت ميشان ضىاسایی تزای مصىًعی ًَش َای تکىيك اس استفادٌ

 تاليىی َای ضاخص تًسط الکلی
 2*دٍٛ كٖٗ كٕیي، 1ٟٙبثی ٔؼشجی

 اٍٙي. ىا٘ٚؼٛی -ٔٞٙٛ٭ی ٞٛٗ ٌَٜٚ -ا٥لا٭بر فٙبٍٚی ٚ وبٔذیٛسَ ىا٘ٚىيٜ -ٙبَٞٚى ٝٙٮشی ىاٍ٘ٚبٜ -1
 .إشبى -ٔٞٙٛ٭ی ٞٛٗ ٌَٜٚ -ا٥لا٭بر فٙبٍٚی ٚ وبٔذیٛسَ ىا٘ٚىيٜ -ٙبَٞٚى ٝٙٮشی ىاٍ٘ٚبٜ -2

 17/3/1395 تبریخ پذیزش:، 30/10/1394 تبریخ دریبفت:

 چکیده
 داسای آى ؿذت کِ اػت کجذی یّب ثیوبسی تشیي ؿبیغ اص یکی( Non-alcoholic fatty liver disease:NAFLD ) الکلی غیش چشة کجذ ثیوبسی مقدمه:

 آى ثَدى چشة دسًتیدِ ٍ کجذ پزیشی استدبع هیضاى گیشی اًذاصُ ثشای تْبخوی غیش سٍؽ یك ػٌَاى ثِ فیجشٍاػکي دػتگبُ ،اخیشاً. ثبؿذ هی هختلفی ػغَح
 .ثبؿذ هی ثبلیٌی نیػلا عشیك اص سیثیوب ایي تـخیق ثشای ػبدُ ٍ  ّضیٌِ کن سٍؽ یك ِیاسا پظٍّؾ، ایي اص ّذف. گیشد هی لشاس اػتفبدُ هَسد

 ّش ثشای. ثَدًذ هختلفی ؿذت ثب چشة کجذ ػبسضِ داسای یك ّش کِ ؿذ اػتفبدُ ثیوبس 726 ؿبهل دادُ هدوَػِ یك اص تحمیك ایي دس هب: مواد و روش
 اعلاػبت ثیي ساثغِ تؼییي هٌظَس ثِ ػپغ. فتگش اًدبم ًیض ػٌَگشافی ٍ ثبلیٌی آصهبیـبت ٍ گیشی اًذاصُ فیجشٍاػکي دػتگبُ تَػظ ثیوبسی ؿذت ثیوبس،

 ثشای سٍؿی هلٌَػی َّؽ ّبی تکٌیك کوك ثِ ًْبیت، دس. اػت ؿذُ اػتفبدُ هلٌَػی ػلجی ّبی ؿجکِ اص ثیوبسی ػغَح ٍ ثیوبساى اص آهذُ دػتِ ث
 .اػت ؿذُ اػتفبدُ ّب دادُ ثیي استجبط ًوبیؾ ثشای هلٌَػی ػلجی ّبی ؿجکِ اص لبًَى اػتخشاج

 دس هَسد F3، 132 کلاع دس هَسد F4، 23 کلاع دس هَسد 5 هَخَد، ثیوبس 726 ثیي اص فیجشٍاػکي، دػتگبُ اص آهذُ دػتِ ث ًتبیح ثشاػبع ج:نتبی
 ّش ّبی ًوًَِ ؿٌبػبیی دس دلت پیـٌْبدی، سٍؽ عجك. گیشًذ هی لشاس( ػبلن افشاد) F0 کلاع دس هَسد F1 ٍ 415 کلاع دس هَسد F2، 151 کلاع
 سٍؽ ایي اػبع ایي ثش. ثبؿذ هی F1 کلاع ثشای% F2 ٍ 58/80 کلاع ثشای F3، 94/93% کلاع ثشای F4، 31/99% کلاع ثشای% 100: تشتیت ثِ کلاع

 .کٌذ ؿٌبػبیی خَثی دلت ثب سا F2 ٍ F1 ّبی دػتِ ّبی ًوًَِ ٍ آل ایذُ كَستِ ث سا F4 ٍ F3 ّبی دػتِ ّبی ًوًَِ تَاًذ هی
 دس تش آػبى دػتشػی لبثلیت ٍ کوتش ّضیٌِ كشف ثش ػلاٍُ اػت لبدس پیـٌْبدی سٍؽ کِ دّذ هی ًـبى تحمیك ایي اص حبكل ًتبیح گیزی: نتیجه

 تـخیق ثشای لَاًیٌی هدوَػِ لبلت دس سا ثیوبسی اص ػغح ّش ؿشایظ ٍ ثیوبسی تـخیق ًحَُ ،(NAFLD) الکلی غیش چشة کجذ ثیوبسی ؿٌبػبیی
 .ًوبیذ تؼییي پضؿکبى ثشای( یػلج ؿجکِ ثِ ًیبص اداهِ ثذٍى) ثیوبسی

 .لبًَى اػتخشاج هلٌَػی، ػلجی ّبی ؿجکِ ثبلیٌی، پبساهتشّبی الکلی، غیش چشة کجذ ثیوبسی ثیوبسی، تـخیقهبی کلیدی:  واژه
 ،023-32300521نمببز:  ،023-32300251 تلفن:، اعلاػبت فٌبٍسی ٍ کبهپیَتش داًـکذُ ؿبّشٍد، كٌؼتی داًـگبُمسئول:   نویسنده*
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 مقدمه
ىّی یب  ٞبی  سَیٗ ثیٕبٍی ی اُ ٔشياَٚیى NAFLDثیٕبٍی وجي ؿَة غیَ اِ

سؼب٫ ز وٝ ثب٭ض ایؼبى ٕفشی ٚ ٭يْ اٍ َّٕٛ وجيی إ یَی ىٍ  بٞی وجيی  دٌ
بٍٕی ه٦َ٘بن ٔی(1)ٙٛى  ٔی اٛ٘ي اُ یه  . ایٗ ثی شبسُٛ ٕبىٜ"س  Simple) "إ

steatosis ) ٕیَُٚ"٫َٚٙ ٙٛى ٚ سب"(Cirrhosis ) )وجيی )٥َٕبٖ وجي
ٔیِاٖ دیَٚٚی ایٗ ثیٕبٍی وٝ اُ ٥َیك ٙير ٕفشی  .(2)دیَٚٚی وٙي 

اٍ سٮییٗ  بٞ ایؼبى ٔی ٚػٛى آٔيٜ ىٍ َّٕٛ ثٝ بٍٕی  ٙٛى، ٦ٕٛف ٔوشّف ایٗ ثی
يٜ ٔی 1ػيَٚ وٙي. ایٗ ٦ٕٛف ىٍ  ٔی  .(5-3)ثبٙي  لبثُ ٔٚبٞ

ِٚیٗ ثبٍ، ىٍ ٕبَ  ای ا ٛٝ٘"اُ ٍٚٗ  1883ثَ  ثَىاٍی فیِیىی اُ ثبفز وجي ٕ٘
(Liver biopsy )" ٝبٕٙبیی ایٗ ثیٕبٍی إشفبىٜ ٙي  ث ب (4)ٔٙ٪ٍٛ ٙ . أ

ٛٝ٘ (Invasive)ثٛىٖ  سٟبػٕی بٖٔ ٕ٘ اَر ٔٛػٛى ىٍ ُ ی ٔٛػت  ٚ ه٦ ثَىاٍ
اٍ ثٝ ٍٚٗ ٍی ٚ  ٙي سب ایٗ ٍٚٗ ػبی هٛى  ٛیَ  سؼِیٝ ٚ سلّیُٞبی ٛ٘ سٞ

ىٗ ثٝ(4)ثيٞي  إٚ َُٜٚ فیجَ اٖٛ وٓ ه٦َسَیٗ ٍٚٗ غیَسٟبػٕی . أ  ٭ٙ
(Non-invasive) (6) ُٜاَی ا٘يا سؼب٫ ث یَی وجي ٍٔٛى  ٌیَی ٔیِاٖ اٍ دٌ

اٍَ ٔی شفبىٜ ل بٖٚ ىٞي. ىٍ وٙبٍ  ٌیَى ٚ ٔی إ اٍ ٘ اٛ٘ي ٦ٕٛف ایٗ ثیٕبٍی  س
بٕٙبیی ثیٕبٍی ٚ وٓ ه٦َ ثٛىٖ ایٗ ٍٚٗ،  ِٔایبیی ٕٞـٖٛ ىلز ثبلا ىٍ ٙ
بٍٜ )ىٍ ٕٞٝ  بٕٖ ثٝ ایٗ ىٕش بٔ٘ٙي ِٞیٙٝ ثبلا ٚ ٭يْ ىٕشَٕی آ ّی  ٭ٛأ

ٍبٜآُٔ اٍٜٛ ىٍ دی یبفشٗ ٍٚٗ بیٚ بٕىٜ ٞب(، ثب٭ض ٙيٜ سب ٔلممیٗ ٕٞ سَ ٚ  ٞبی 
ىٗ ثبٙي  إٚ ي ٍٚٗ فیجَ بٕٙ٘ بٟ ٞ يسَی ثبٙٙي وٝ ىلز آ٘ . (10 -7, 4)وبٍآٔ

ٍ٘ٔٔلممیٙی ٕٞـٖٛ  اٍٖ  فٛ اٍٖ  Lok، 2002ىٍ ٕبَ  (9)ٚ ٕٞىب ٚ ٕٞىب
بَٕ  (8) ِٛٛ، 2005ىٍ  ٍ اٍٖ  ا٘ اٍٚ  2007ىٍ ٕبَ  (10)ٚ ٕٞىب اٛ ٚ  فٛػی

اٍٖ  ٛى٘ي سب ثب ا٘ؼبْ آُٔبیٚبر ، 2007ىٍ ٕبَ  (4)ٕٞىب َٞ وياْ ٕٮی ٕ٘
یٙی ٔوشّف ثَ ٍٚی افَاى ٚ ٔمبیٖٝ ٔمبىیَ ث شَٞبی ٝ ثبِ أٍ ىٕز آٔيٜ اُ دب

ا بٍٕی اٍ ویٜ ایٗ ثی اَی سٚ اٍٜ كّی ٍا ث بٔ ایٗ یٔوشّف، فََٔٛ ٚ  ٝ ىٞٙي. ا
اٍ اُ ثیٗ افَاى ٕبِٓ  ٍٚٗ ٍ٘ي یه یب ىٚ ٦ٕق ه٦َ٘بن ثیٕبٍی  بٟ لبى بٞ سٙ

بٍٕی(. سٚویٜ ىٞٙي )٭ ِٚیٝ ثی ز اثشيایی ٚ ا ب٘یی ىٍ سٚویٜ كبِ اٛ يْ س
هٍٛىاٍ  بٞ ٖ٘جز ٕٞـٙیٗ ثَهی اُ ٍٚٗ ىٗ اُ ىلز دبییٙی ثَ إٚ ثٝ ٍٚٗ فیجَ

َُٜٚ اُ سىٙیه بٔ٘ٙي ٙجىٝ ٖٞشٙي. أ ٞبی ٭ٞجی  ٞبی ٞٛٗ ٔٞٙٛ٭ی 
بٕٙت ٚ لبثُ لجَٛ آٖ ىٍ ُٔیٙٝٝ ٔٞٙٛ٭ی، ث ٛ٘بٌٖٛ  ىِیُ ٘شبیغ ٔ بٞی ٌ

ٙىی ٚ سٚویٜ ثیٕ شفبىٜ ٔیدِ ٍ٘یه ٚ ٕٞىبٍاٖ  بٍی إ  (11)ٌَىى. ىوشَ دٛ
شٙي ثب ث 2014ىٍ ٕبَ  اٖٛ٘ بٍٕی ٝ س وبٌٍیَی یه ٙجىٝ ٭ٞجی ٔٞٙٛ٭ی، ثی

ای  اٍ ثَ ّٕىَى ایٗ اثِ بٔ ٭ اٍ ىٍ ثیٗ افَاى سٚویٜ ىٞٙي. ا ٕیَُٚ وجيی 
ٙىبٖ ثٝ ٘ٛ٭ی ٔجٟٓ ٔی بٟ ثب ىٍیبفز ٔمبىیَ ٍٚٚىی، هَٚػی  دِ اَ سٙ ثبٙي؛ ُی

ِٛیي ٔیٍٔٛى٘٪ اٍ س ای  َ  اٍ ثَ بٍٕی  ویٜ ثی اٍٜ كُ ٚ ٘لٜٛ سٚ بیي ٚ  ٕ٘
ٙىبٖ ٔٚوٜ ٕ٘ی آٍٛٚی آٖ، إشفبىٜ اُ  دِ ٘ ٚ ٘ٞٚ ٕبُى. ٞيف اُ ایٗ دْ

بٍٕی وجي ؿَة  ویٜ ثی ای سٚ ِٛیي ٍاٜ كُ ثَ ٙجىٝ ٭ٞجی ٔٞٙٛ٭ی ػٟز س
ٖ(، ثيٖٚ  شوَاع ٍاٜ كُ )إشوَاع لبٛ٘ اٖٛ دٔ اُ إ ز وٝ ثش ىّی إ غیَ اِ

شفبىٜ اُ اٍ سٚویٜ ىاى. إ بٍٕی   ٙجىٝ ٭ٞجی ٔٞٙٛ٭ی ایٗ ثی

بٚر ٕبىٜ ؼبْ آُٔبی بٟ ثب ا٘ ز سب سٙ بٔ٘ٙي  ىٍ ایٗ دْٚٞ٘ ٕٮی ٙيٜ إ سَی 
ُ هٖٛ ) بٔی٘ وبٔ اَفی ثشٛاٖ CBC: Complete blood countآُ ٌٕٛٙ ٚ )

بٍٕی  ٛى.  ٦ٕNAFLDٛف ثی ىٗ سٮییٗ ٕ٘ إٚ بٕ٘ٙي آُٔبی٘ فیجَ اٍ ٞ
اٖٛ  بٞی ٭ٞجی ٔٞٙٛ٭ی ثٝ ٙجىٕٝٞـٙیٗ ىٍ ایٗ دْٚٞ٘ اثشيا اُ  ٭ٙ

بٕٙبیی بٍٕی )٦ٔبثك  وٙٙيٜ ٙ بٞی 1ػيَٚ ٞبی ٦ٕٛف ثی شَ أٍ (، اُ ٥َیك دب
ز. ٕذٔ اُ ٍٚٗ  شفبىٜ ٙيٜ إ اٛ٘یٗ اُ  FSREٔٛػٛى إ اَع ل شو ػٟز إ

بٕ ایٗ ٙجىٝ بٕٙبیی ایٗ ثی ِٛیي ٍاٜ كُ ٚ ٍٚٗ ٙ ای س ٍی ٞبی ٭ٞجی ثَ
ز. شفبىٜ ٌَىیيٜ إ  إ

 هب مواد و روش
 ُ ٚٞ٘، اُ یه ٔؼٕٛ٭ٝ ىاىٜ ٙبٔ ؼبْ ایٗ دْ ای ا٘ ٛٝ٘ إشفبىٜ  726ثَ ٕ٘

ز. ىٍ ایٗ ٔؼٕٛ٭ٝ اُ َٞ ثیٕبٍ،  بُٙٔ ا٥لا٭بر ٙوٞی  17ٙيٜ إ ٚیٌْی 
بٞی Height( ُٖٚ ٚ )Weight(، لي )Sex( ٕٗ ،)Age)ػٖٙیز ) شَ ((، دبٍأ

شََٚ ) بٔی٘ هٖٛ )ٙبُٔ وّٖ شََٚ هٛة )T-CHOLآُ (، HDL(، وّٖ
شََٚ ثي ) اَسیٙیٗ )TGٌّیٖیَیي ) (، سَیLDLوّٖ فیٝ CRE(، و (، سٞ

ِٚی ) ٌَّٔٛGFR( ٍٜٚا ،)BU( آِ٘یٓ وجيی ،)ALP َُا ف اَٖ٘ یُ س ٌّٛسبٔ بٔ  (، ٌب
(GGT( لٙي ،)FBS( ثَٛٛ ٕفیي ٌّ  ،)WBC( دلاوز ،)PLT ٝ٘شیؼ ٚ ))

ز.  (، ػUltra-Score٬ٌَٕٕٙٛافی ) ٍی ٌَىیيٜ إ ُ اُ آٚ ٕٞـٙیٗ ٘شبیغ كبٝ
بٍٕ ث ای َٞ ثی ىٗ ثَ إٚ بٔی٘ فیجَ ٕبُی  ىٕز آٔيٜ ٚ ٦ٔبثك ثب ٌٖٖشٝٝ آُ

بٟى ٙيٜ ىٍ  ، ثٝ ٔمبىیَ ٌٖٖشٝ سجيیُ ٙي٘ي. ایٗ ٔمبىیَ ٌٖٖشٝ ٙيٜ (5)دیٚٙ
اٖٛ هَ ثٝ بٕیی (Desire output) ٚػی ٦ّٔٛة٭ٙ بٙ بٞ ٚ ٔٮیبٍ  وٙٙيٜ ٙ

بٔی٘ ىٕشٝ ی آُ شفبىٜ لَاٍ ٌَفز. سٕبٔ اٍٖ ٍٔٛى إ بٞ ىٍ ك٢ٍٛ  ثٙيی ایٗ ثیٕب
ز. ٕٞـٙیٗ ٕٞٝ  ب لَاٍ ٌَفشٝ إ ؼبْ ٙيٜ ٚ ٍٔٛى سأییي آٟ٘ ث٥َٛٝ ا٘ ٙىبٖ ٔ دِ
شفبىٜ اُ ا٥لا٭بر وّیٙیىی طجز ٙيٜ ىٍ اٍ ىٍ ٍٔٛى إ اٍٖ ١ٍبیز هٛى   ثیٕب

ٚٞٚی ٚ سلمیمبسی، ث ٍٛ دْ ٙىی هٛى ىٍ أ ٚ٘يٜ دِ ی ا٭لاْ ٝ دَ ٍٝٛر ٙفبٞ
ٛى٘ي. ٕ٘ 

اٍی ىاىٜ ىیبى ٚیٌْی ٔی ایٗ ٔؼٕٛ٭ٝ ىا ثبٙي وٝ ٘یبُ ثٝ  بٞی هبْ ٚ اُ
ٗ ٚ ٔيیَیز ىاٍى. ثيیٗ ٔٙ٪ٍٛ ٚیٌْی دی٘ بٞی ٔٛػٛى ىٍ ایٗ ٔؼٕٛ٭ٝ  دَىاُ

بٔ َٜ ا٥(Normalization) بُٕیَ   دٔ اُ َ٘  لا٭بسی، س٤ٕٛ ٍٚٗ ثٟ
(Information gain)  بٍٔی ٍٕی لَاٍ ٌَفشٙي. ایٗ ٍٚٗ، یه ٍٚٗ آ ٍٔٛى ثَ

ُٗ َٞ ٚیٌْی ىٍ ىٕشٝ ٛٝ٘ ػٟز سٮییٗ اٍ بٕٓ ٘شیؼٝ ٦ّٔٛة  ثٙيی ٕ٘ بٞ، ثَ ا
َٜ ا(12)ثبٙي  ٔی بٖ ىاى وٝ ایٗ ٚیٌْی. ٘شبیغ ثٟ بٟیی لبىٍ  ٥لا٭بسی ٚ٘ ٞب ثٝ سٙ

٘ٝٛ بٕٙت ٕ٘ بٕیی ٔ بٙ َس بٞ ٘جٛىٜ ٚ اوظَ ایٗ ٚیٌْی ثٝ ٙ ثبٙٙي.  ج٤ ٔیبٞ ٘بٔ
ایٗ ٚیٌْی بٙثَ اُ  BMI (Body mass index ) ٚForns_Score (9) ٞبی ث
بیی، ٥جك آیٔٙ٪ٍٛ افِای٘ وبٍ ٞبی ٔٛػٛى ٚ ثٝ سَویت ٚیٌْی ی ٚ ىلز ٟ٘

اٚث٤   ٌَىیيٜ ٚ ثٝ ٔؼٕٛ٭ٝ ىاىٜ ٍٔٛى٘٪َ ا١بفٝ ٙي٘ي. ایؼبى (2) ٚ (1)ٍ
       (         ) (           )  (1  )                                                   

                           (   )           (   )  

         (   )         (     )  (2)                                     
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ای سٮياى ُیبىی ٚیٌْی  ب٦ٍٕ٘ٛ وٝ لجلاً ٘یِ ثیبٖ ٙي، ایٗ ٔؼٕٛ٭ٝ ىاىٜ ىاٍ ٞ
بٟ ثب٭ض وبٞ٘ وبٍ ٔی شفبىٜ اُ ٕٞٝ آ٘ بٟیی ٔیآثبٙي وٝ إ ٌَىى.  یی ٘شبیغ ٘

بٙة اُ ٚیٌْی دٔ ثٝ سَ  ٔٙ٪ٍٛ اػش ّٕیبر، ٞفز ٚیٌْی ثَ ٞبی ا١بفی ىٍ ٭
َٜ ا٥لا٭بسی ا٘شوبة ٙي٘ي.  شیبُ ثٟ بٕٓ أ بٕیی َٞ ىٕشٝ، ثَ ا بٙ ای ٙ ثَ

اَفی ) ٚیٌْی ٌٕٛٙ :ُ يا (، وّٖشََٚ Ultra_Scoreٞبی ا٘شوبة ٙيٜ ٭جبٍسٙ
شََٚ ثي هٖٛ )HDLهٛة هٖٛ ) (، لٙي TGٌّیَٖیي ) (، سَیLDL(، وّٖ

جز لي ثٝ ُٖٚ )FBSهٖٛ ) ٖ٘ ،)BMI ٍِ٘ٛ٘شیؼٝ ٍٚٗ ف ٚ )
(Forns_Scoreٚیٌْی .)  ٝای ٔمبىیَ دیٕٛش بًٔ ىاٍ ٞبی ا٘شوبة ٙيٜ ٭ٕٛ

وٝ یه ٍٚٗ  ur-CAIM (13)بٞ س٤ٕٛ ٍٚٗ  ٖٞشٙي. ٔمبىیَ ایٗ ٚیٌْی
یٙٝ ىٍ ُٔیٙٝ ٌٖٖشٝ ز، ثٝ ٔمبىیَ ٌٖٖشٝ سجيیُ ٙي.  ٕٞٛٙٙي ٚ ثٟ بُٕی إ

ٛٝ٘ ٕذٔ ثٝ بٕیی ٕ٘ بٙ اٍ ٙجىٝ ٭ٞجی ٔٞٙٛ٭ی  ٔٙ٪ٍٛ ٙ بٞی َٞ ىٕشٝ، اُ اثِ
شفبىٜ ٌَىیي. ایٗ  ّٕیبر ىٍٖٚ ٙجىٝ وٝ إ ٍٚٗإ ٌَفشٝ اُ ٭ بٓ وبٍ آٖ ثَ

ز، ثٝ بٖٖ إ شَیٗ ٍٚٗ ٭ٞجی ًٞٗ ا٘ اٖٛ یىی اُ ثٟ بٞ ىٍ ُٔیٙٝ  ٭ٙ
ز سب ٙجىٝ (15 ٚ 14)ٙٛى  ثٙيی ٙٙبهشٝ ٔی ىٕشٝ . ىٍ ایٗ ٍٚٗ اثشيا ٘یبُ إ

 ُٗٛ ٭ٞجی ایؼبى ٙيٜ س٤ٕٛ یه ٔؼٕٛ٭ٝ ىاىٜ ٔٛػٛى ٚ ٙٙبهشٝ ٙيٜ آٔ
٘ٝٛ اٍث٦ٝ ثیٗ ٕ٘ اٍ ث یبفشٝ سب  ٍى. دٔ اُ َٔكّٝ ٝ ٞبی َٞ ولآ  ىٕز آٚ

ای ىٕشٝسٛاٖ اُ ایٗ ٙ آُٔٛٗ ٔی ٛٝ٘ جىٝ آُٔٛٗ ىیيٜ ثَ ٞبی ػيیي  ثٙيی ٕ٘
٘ٝٛ ؼبْ  )٭لاٜٚ ثَ ٕ٘ ٛى. ٘شبیغ سلمیمبر ا٘ شفبىٜ ٕ٘ ُٛٗ( إ ٞبی ٔؼٕٛ٭ٝ آٔ

بٖٚ ٔی ٙيٜ ىٍ ٕبَ اٍِ ٔی ٞبی اهیَ ٘ ي كشی ثَای ٖٔب ىٞي وٝ ایٗ اث ا٘ٛ ُ یس
ا٫ ثیٕبٍی ویٜ اٛ٘ بٔ٘ٙي سٚ اَی آٖ ٚػٛى ٘ياٍى،  دیـیيٜ  اٍث٦ٝ هبٝی ث بٞ وٝ 

یٙٝ ٘شبیغ بٍٟ ٙجىٝ ٭ٞجی (18-16)ىٕز آٍٚى ٝ ای ث ثٟ ٚٞ٘، ؿ . ىٍ ایٗ دْ
اٖٛ  ثٝ (Multi-layer perceptron (MLP)) ٔٞٙٛ٭ی ؿٙي لایٝ ٭ٙ

بٕٙبیی ( ایؼبى ٌَىیي. ٕذٔ ایٗ F4سب  F1ٞبی ثیٕبٍی )اُ  ٞبی ىٕشٝ وٙٙيٜ ٙ
بٕٙبیی ُٛٗ 70بٞی ٔٛػٛى ) ای اُ ىاىٜ بٞ س٤ٕٛ ُیَٔؼٕٛ٭ٝ وٙٙيٜ ٙ %( آٔ

بْٕآىیيٜ ٚ وبٍ ُیبثی ٙي. ثٝ ىاىٜ یی آٖ س٤ٕٛ س ٔٙ٪ٍٛ  ٞبی ٔٛػٛى اٍ
ي َٞٓ ٕبُی ٕبهشبٍ ایٗ ٙجىٝ ٕبىٜ بٔٙ٘ ُٛٗ ىیيٜ اُ ٭ّٕیبسی   وَىٖ  ٞبی آٔ

(Pruning) ٕٛشٝ ثٝ ٌٖٖشٝ ىٍ لایٝ ٔیب٘ی ٙجىٝ ٭ٞجی ٚ سجيیُ ٔمبىیَ دی
شفبىٜ ٔی بٟیز اُ ٍٚٗ ػيیي  إ ٍٛ٘ی  FSREٙٛى. ىٍ ٘ بٕی٘ ؿٍ ػٟز ٘

شفبىٜ ٙيٜ  ِٛیي ٘شبیغ هَٚػی إ ای س ّٕیبر ىٍٖٚ ٙجىٝ ٭ٞجی ثَ ؼبْ ٭ ا٘
ز. ٍٚٗ  ٖ ٔجشٙی ٍٚٗیه  FSREإ بٌٜ  ػيیي إشوَاع لبٛ٘ ثَ ىیي

وٙي ثب  ی ٔیثبٙي وٝ ٕٮ ٔی( De-compositional approach)ای  سؼِیٝ
اٍث٦ٝ ػِ سؼِیٝ ٙجىٝ ٭ٞجی ثٝ ثو٘ ی ثیٗ ایٗ یٞبی ٔوشّف ٚ سٮییٗ 

اٍ ث ثو٘ ِٛیي ٘شبیغ هَٚػی  ای س اٍث٦ٝ وّی ثَ بیشبً  ىٕز آٍٚى. ٘لٜٛ ٝ بٞ، ٟ٘
ز: ٝ آٔيٜ إ ؼبْ ایٗ ٍٚٗ ىٍ اىأ  ا٘

ٍٛیشٓ  ، ٔمبىیَ ٌٖٖشٝ ىٍ لایٝ ٔوفی )ىٍ  FSREىٍ اٍِ ٘ٝٛ اَی َٞ ٕ٘ اثشيا ث
؛ ىٍ َٔكّٝ ىْٚ  ىٕز ٔیٝ ُی ٙجىٝ ٭ٞجی( ٍا ثٕب َٔكّٝ ٕبىٜ آٍٚیٓ

٘ٝٛ بٚثٝ ٖٞشٙي ىٍ یه ىٕشٝ لَاٍ  ٕ٘ اٍی ٔمبىیَ ٌٖٖشٝ ٔ بٞیی ٍا وٝ ىا
ُ سَویت ىٕشٝ ٔی بٞی ٔشٮّك ثٝ یه ولآ هَٚػی،  ىٞیٓ. َٔكّٝ ْٕٛ ٙبٔ

٘ٝٛ اَی َٞ ىٕشٝ ٔی كٌف ٕ٘ اٛ٘یٗ ٭ٕٛٔی ث بٚثٝ ٚ سٮییٗ ل ثبٙي. ىٍ  بٞی ٔ
اٍ ثٝ ی اُ ىٕشَٝٔكّٝ آهَ ٘یِ یى اٖٛ دبٕن دی٘ ٞبی هَٚػی  فَٟ ٖٔئّٝ  ٭ٙ

ٓ.  ىٍ ٘٪َ ٔی  ٌیَی
َٔاكُ اَٚ سب ْٕٛ ایٗ ٍٚٗ ثَ ٍٚی َٞ یه اُ ؿٟبٍ ٙجىٝ ٭ٞجی ىٍ ٘٪َ 

ٖ ىٕشٝ ای  ٌَفشٝ ٙيٜ ا٭ٕبَ ٚ ٘شیؼٝ آٖ ىٍ لبِت یه ٔؼٕٛ٭ٝ لبٛ٘ يی ثَ ثٙ
بٍٕی ث ي. ٕٞـٙیٗ ىٕشٝ ٝ َٞ ىٕشٝ اُ ثی اٖٛ ٘شیؼ ثٝ F0ىٕز آٔ ٝ ٭ٙ

 ِٝ ىٍ ٘٪َ ٌَفشٝ ٙي.أفَٟ ایٗ ٖٔ دی٘
ؼبْ ٭ّٕیبر آٔبٍی ٚ آٔبىٜ ای ا٘ ْ ٕبُی ىاىٜ ثَ ای  Wekaافِاٍ  بٞ اُ َ٘ ٚ ثَ

بٕٙبیی دیبىٜ ٍٛیشٓ  وٙٙيٜ بُٕی ٙ ْ FSREبٞ ٚ اٍِ شفبىٜ  Matlabافِاٍ  اُ َ٘ إ
ز.  ٙيٜ إ

 نتبیج
ٛٝ٘ ٔٛػٛى ىٍ ٔؼٕٛ٭ٝ ىاىٜ إشفبىٜ ٙيٜ،  726اُ ثیٗ  ٕشٝ ٍٔٛى ىٍ ى 5ٕ٘

F4 ،23  ٍٝٔٛى ىٍ ىٕشF3 ،132  ٍٝٔٛى ىٍ ىٕشF2 ،151  ٍٝٔٛى ىٍ ىٕشF1 
( ٔی F0ٍٔٛى ىٍ ىٕشٝ  415ٚ  ثبٙي. دٔ اُ آُٔٛٗ َٞ  )افَاى ٕبِٓ

بٕٙبیی ُٛٗ َٞ وياْ  ٙ ُ اُ آٔ وٙٙيٜ س٤ٕٛ ٔؼٕٛ٭ٝ ىاىٜ ٔٛػٛى، ٘شیؼٝ كبٝ
ب ث ي. ایٗ ٘شبیغ ثٝٝ اُ آٟ٘ بٖٕیز ىٕز آٔ سیت ثب ٔمبىیَ ك  (3) (Sensitivity) سَ

ىٖ ی ثٛ  ٙٛى.  ٔٚوٜ ٔی (4) (Specificity) ٚ اهشٞبٝ
               (     )  (3)             

               (     )  (4)            

اٚث٤ ٔٙ٪ٍٛ اُ  ٔظجز  FP، (True positive) ٔظجز ٝلیق TPىٍ ایٗ ٍ
 FNٚ  (True negative) ٔٙفی ٝلیق TN، (False positive) وبًة

 ثبٙي. ٔی (False negative) ٙفی وبًةٔ
بٕیی بٙ ای ٙ ز ثب ٝ ٘شبیغ ث F4وٙٙيٜ ىٕشٝ  ثَ اَثَ إ ٚ  %100ىٕز آٔيٜ ث

بٕیی100% بٙ ای ٙ اَثَ ثب  F3وٙٙيٜ ىٕشٝ  ، ٚ ثَ ز. ایٗ  %28/99ٚ  %100ث إ
بٖٚ ٔی بٕٙبیی ٔمبىیَ ٘ ٛٝ٘ وٙٙيٜ ىٞي وٝ ٙ ٍ٘ي ٕ٘ اٍ  ٞبی ایٗ ىٚ ىٕشٝ لبى بٞ 

بٕٙبیی وٙٙي. ٕٞـٙیٗ ٘شبیغ ثآَ ٚ  ٍٝٛر ایيٜ ثٝ لا ٝلیق ٙ يٜ ٝ وبٔ ىٕز آٔ
بٕٙبیی ای ٙ اَثَ إز ثب  F2وٙٙيٜ ىٕشٝ  ثَ ، ٚ ثَای %96/94ٚ  %60/93ث

بٕٙبیی اَثَ  F1وٙٙيٜ ىٕشٝ  ٙ يٜ ٔی %78/82ٚ  %79/80ث ٙٛى وٝ  إز. ٔٚبٞ
بٕٙبیی ٛٝ٘ F2  ٚF1ٞبی  ٞبی ىٕشٝ وٙٙيٜ ٙ اِٖ ٔؤطَ ٚ  ٘یِ لبىٍ٘ي ٕ٘ اٍ ثٝ ٔی بٞ 

بٕٙبیی وٙٙي. ىٕشٝ لب ِٛی ٙ اٖٛ دبٕن دی٘ ثٝ F0ثُ لج ِٝ أفَٟ ایٗ ٖٔ ٭ٙ
بٕیی ٔی بٙ ای آٖ ٙ يٜ  وٙٙيٜ ثبٙي ٚ ثٝ ٕٞیٗ ىِیُ ثَ ای ىٍ ٘٪َ ٌَفشٝ ٚ٘

ز.  إ
 

 ٍ هعبًی ّز عغح NAFLDعغَح هختلف ثيوبری  -1خذٍل 

 تَضيحبت عغَح
F0 Absence of fibrosis (No fibrosis) 
F1 Perisinusoidal or portal involvement (Portal fibrosis without septa) 
F2 Perisinusoidal and portal/periportal involvement (Portal fibrosis 

and few septa) 
F3 Septal or bridging fibrosis (Numerous septa without cirrhosis) 
F4 Cirrhosis 
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 دعت آهذُ اس هزاحل هختلف عوليبتِ ًتبيح ث -2خذٍل 

 لٛا٘یٗ إشوَاع ٙيٜ ٕبُی ٙجىٝ ٭ٞجی َٞٓ آُٔٛٗ ٙجىٝ ٭ٞجی 
Accuracy # Rules 

Sensitivity** 
Specificity* 

Sensitivity** 
Specificity* 

Sensitivity** 
Specificity* 

 F1 79/80% 78/82% 76/84% 21/81% 34/99% 65/75% 58/80% 5 ىٕشٝ 
 F2 96/94% 60/93% 93/93% 77/93% 93/93% 77/93% 94/93% 3 ىٕشٝ 
 F3 100% 28/99% 100% 28/99% 100% 28/99% 31/99% 3 ىٕشٝ 
 F4 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 1 ىٕشٝ 

Specificity*ٖاهشٞبٝی ثٛى ; 
Sensitivity**كٖبٕیز ; 

 

( ٍ چٌذ FSREدعت آهذُ اس رٍػ پيؾٌْبدی )ِ يغِ ًتبيح ثبهق -3خذٍل 

 رٍػ ديگز

 FSRE Forns_Score JRip J48 

 F1 58/80% 11/70% 72/76% 07/67%ىٕشٝ 

 F2 94/93% 51/82% 75/79% 17/72%ىٕشٝ 

 F3 31/99% 32/91% 76/94% 52/93%ىٕشٝ 

 F4 100% 31/99% 76/98% 62/98%ىٕشٝ 
 

بٕٙبیی اُ َٞٓ دٔ اَی َٞ  وٙٙيٜ ٕبُی ایٗ ٙ بٕ٘ٙي َٔكّٝ لجُ ث بٞ، ٘شبیغ ٞ
بٕٙبیی بٕٙبییٝ وٙٙيٜ ث ٙ ای ٙ سیت  ثٝ F4وٙٙيٜ ىٕشٝ  ىٕز آٔي. ایٗ ٘شبیغ ثَ سَ
اَثَ ثب  بٕٙبیی%100ٚ  %100ث ای ٙ اَثَ ثب  ثٝ F3وٙٙيٜ ىٕشٝ  ، ٚ ثَ سیت ث سَ

ز. ٕٞـٙیٗ ٔمبىیَ  28/99%ٚ  100% ثَای  %77/93ٚ  %93/93ثٛىٜ إ
بٕٙبیی بٕٙبیی %21/81ٚ  %76/84ٚ ٔمبىیَ  F2وٙٙيٜ ىٕشٝ  ٙ ای ٙ وٙٙيٜ  ثَ
يٜ ٔی ثٝ F1ىٕشٝ  ز. ٔٚبٞ ي َٔكّٝ لجُ،  ىٕز آٔيٜ إ بٕٙ٘ ٙٛى وٝ ٞ

بٕٙبیی بٖٙ  F4  ٚF3بٞی  ٞبی ىٕشٝ وٙٙيٜ ٙ ٍ٘ي ثب ٕبهشبٍ َٞٓ ٙيٜ ٕٞـ لبى
٘ٝٛ اٍ ث ٕ٘ بٕییٝ بٞ  بٙ بٕٙبیی وٙٙي. ٙ ٞبی  وٙٙيٜ ٍٝٛر وبٔلاً ٝلیق ٙ

بٕهشبٍ َٞٓ ٙيٜ(  F2  ٚF1ٞبی  ىٕشٝ ز )ثب  ٘یِ لبىٍ٘ي سب ىٍ ایٗ كبِ
ِٛی اُ ٕ٘ٛٝ٘ اِٖ ٔؤطَ ٚ لبثُ لج بٖٙ ٔی بٕٙبیی ٕ٘بیٙي.  ٕٞـ اٍ ٙ  بٞ 

ٍٛیشٓ  شفبىٜ اُ اٍِ بیز، ثب إ اٚث٤ ٍٔٛى٘٪َ اُ  FSREىٍ ٟ٘ اٛ٘یٗ ٚ ٍ ل
بٕٙبیی ب٘ٙي َٔاكُ لجُ ىٕز آٔي. ٕذٔ ٘شبیغ ایٗ َٔكّٝ ٘یِ ٕٞٝ بٞ ث وٙٙيٜ ٙ

بٖٕیز ٚ اهشٞبٝی ثٛىٖ ٔلبٕجٝ ٌَىیي. ایٗ ٘شبیغ  ثٝ سیت ثب ٔمبىیَ ك سَ
ای ىٕشٝ  اَثَ ثب  F4ثَ ٖ ث اَی ىٕشٝ  %100ٚ  %100ثب یه لبٛ٘ ثب ٕٝ  F3ٚ ث

اَثَ ثب  ٖ ث ى. ٕٞـٙیٗ ٔمبىیَ ث %28/99ٚ  %100لبٛ٘ ای ىٕشٝ ٝ ثٛ ىٕز آٔيٜ ثَ
F2 ٝث ٖ سیت  ٘یِ س٤ٕٛ ٕٝ لبٛ٘ ای ىٕشٝ  %77/93ٚ  %93/93سَ ثب  F1ٚ ثَ

سیت  دٙغ لبٖ٘ٛ ثٝ ثبٙي. ایٗ ٘شبیغ ٔٚوٜ  ٔی %65/75ٚ  %34/99سَ
ای ىٕشٝ ٔی ِٛیي ٙيٜ ثَ یٗ س ا٘ٛ بٕیي وٝ ل ٛٝ٘ F4  ٚF3بٞی  ٘ بٞ ٍا  لبىٍ٘ي سب ٕ٘

بٕٙبیی ي ٙ بٕٙ٘ ای ایٗ ىٕشٝ وٙٙيٜ ٞ لاً  ٍٝٛر ایيٜ بٞ، ثٝ ٞبی دبیٝ ثَ آَ ٚ وبٔ
بٕیٙي. ٕٞـٙی بٕٙبیی ٘ ای ىٕشٝٝلیق ٙ ِٛیي ٙيٜ ثَ اٛ٘یٗ س  F2  ٚF1ٞبی  ٗ ل

٘ٝٛ بٕٙبیی وٙٙي.  ٘یِ لبىٍ٘ي سب ٕ٘ ِٛی ٙ اِٖ ٔؤطَ ٚ لبثُ لج اٍ ثٝ ٔی  بٞ 
(5)  

         
(                                     )  (                      )  

٘ٝٛ بٕٙبیی ٕ٘ اِٖ ىلز ایٗ ٍٚٗ ثَای ٙ بٟ ٔی ٞبی َٞ ىٕشٝ اُ  ىٍ ا٘ش
اٍث٦ٝ NAFLDی ثیٕبٍ بٕیی  (5) ٥جك  بٙ ای ٙ اِٖ ثَ ٔلبٕجٝ ٌَىیي. ایٗ ٔی
٘ٝٛ اَثَ  F4ٞبی ىٕشٝ  ٕ٘ ٛٝ٘ %100ث بٕٙبیی ٕ٘ ای ٙ اَثَ  F3ٞبی ىٕشٝ  ٚ ثَ ث

ای ىٕشٝ  31/99% اِٖ ىلز  F2ثٛىٜ إز. ٕٞـٙیٗ ثَ ای  %94/93ٔی ٚ ثَ
اِٖ ىلز  F1ىٕشٝ  ی ٘شبیغ ًوَ ٙيٜ ىٍ ایٗ ٝ ث %58/80ٔی ي. سٕبٔ ىٕز آٔ
يٜ إز. ىٍ ایٗ ػيَٚ ٕشٖٛ اَٚ،  2ػيَٚ ٍٝٛر ٔوشَٞ ىٍ  ثٝ لٖٕز آٔ
ویٜ ثیٕبٍی  ىٕز ثٝ٘شبیغ  ای سٚ ِٚیٝ ثَ  NAFLDآٔيٜ اُ ٙجىٝ ٭ٞجی ا

آٔيٜ اُ ٙجىٝ ٭ٞجی َٞٓ ٙيٜ ٚ ٕشٖٛ  ىٕز ثٝثبٙي. ٕشٖٛ ىْٚ ٘شبیغ  ٔی
اٛ٘یٗ  ىٕز ثْٕٝٛ ٘شبیغ  يٜ اُ ل ای سٚویٜ آٔ ِٛیي ٙيٜ ثَ ِٛیي ٙيٜ )ٍٚٗ س س

بٚٞيٜ  ز. ثب ىلز ىٍ ایٗ ٘شبیغ ٔ بٍٕی( س٤ٕٛ ٍٚٗ دیٟٚٙبىی إ ایٗ ثی
ا ٔی اٍ اٍ شَی  ُ( ٘شبیغ ثٟ بَ وبٔ ِٚیٝ )اسٞ ٝ یٙٛى وٝ ٙجىٝ ٭ٞجی ىٍ كبِز ا

بٔ ث ز؛ ا بٕىٜٝ ىاىٜ إ بٕهشبٍ ٙجىٝ ٭ٞجی، ىلز  ىِیُ ٘یبُ ثٝ   ىٕز ثٝبُٕی 
ز. ٕٞـٙیٗ ىٍ لٖٕز آٔيٜ ىٍ كبِز َٞٓ ٙيٜ  شٝ إ وٕی وبٞ٘ ىاٙ

اٛ٘یٗ إشوَاع ٙيٜ ٘یِ ث ُٗ، ا٘يوی افز ٝ ل اٛ٘یٗ وٓ اٍ ىِیُ كٌف ثَهی اُ ل
ِٚیٝ  جز F1  ٚF2ىلز )ىٍ ٦ٕٛف ا ثٝ كبِز َٞٓ ٙيٜ ٙجىٝ  ثیٕبٍی( ٖ٘

يٜ ٔی آٔيٜ اُ  ىٕز ثٝٝلز ٘شبیغ  Accuracyٌَىى. ٕشٖٛ  ٭ٞجی ٔٚبٞ
بٕ بٕٙبیی ثی ای ٙ ِٛیي ٙيٜ ثَ جز NAFLDٍی ٍٚٗ س ثٝ ٍٚٗ  ٖ٘

بٖ ٔی اٚل٬ ٔمبىیَ ایٗ ٕشٖٛ ٚ٘ ز. ىٍ  بٖٚ ىاىٜ ٙيٜ إ ىٗ ٘ إٚ ىٞٙي  فیجَ
ىٗ  إٚ ي ٍٚٗ فیجَ بٕٙ٘ ِٛیي ٙيٜ سب ؿٝ ٔیِاٖ لبىٍ إز ٞ وٝ ٍٚٗ ػيیي س

اٍ ىٍ ٦ٕٛف ٔوشّف ثٝ اٍٖ  ویٜ ىٞي. ٕٞـٙیٗ ىٍ ٕشٖٛ آهَ  ثیٕب ىٍٕشی سٚ
(#Rules ای یٗ ٔٛػٛى ثَ ا٘ٛ بٖٚ ىاىٜ ( سٮياى َٙای٤ ٚ ل بٍٕی ٘ َٞ ٦ٕق اُ ثی

يٜ ٔی ز. ٔٚبٞ بٍٕی  ٙيٜ إ ویٜ ثی ِٛیي ٙيٜ ىٍ سٚ ٙٛى وٝ س٤ٕٛ ٍٚٗ س
NAFLDیٗ ٔی ا٘ٛ ين ل اٍٖ ىٍ ٦ٕٛف  ، ثب سٮياى ا٘ سٛاٖ ىٍٝي ثبلایی اُ ثیٕب

ٛى. بٕیی ٕ٘ بٙ اٍ ٙ  ٔوشّف 
یٗ ىٕشٝ ا٘ٛ ت ٔؼٕٛ٭ٝ ل ِٛیي ٙيٜ ىٍ لبِ بیی س بٕیی  ٘شبیغ ٟ٘ بٙ ای ٙ يی ثَ ثٙ

يٜ إز NAFLDٕبٍی ٦ٕٛف ٙير ثی ٝ آٔ  :ىٍ اىأ
 Class F4: 

   (       )     (                 )               

 Class F3: 

   (                   )     (   

      )     (          

        )               
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   (                             )     (   

      )     (        

      )     (          

        )              

   (              )     (         )     (    

          )     (          

        )               

 Class F2: 

    (        )     (                  )              

   (              )     (        )     (          

        )              

   (            )     (             )     (          

        )              

 Class F1: 

   (         )     (          )     (   

       )     (                  

        )              

   (         )     (        )     (   

       )     (                  

        )              

   (         )     (          )     (   

       )     (                  

        )              

   (         )     (          )     (   

       )     (                  

        )              

 Class F0: 

                   

 بحث 
َُٜٚ ای أ ویٜ ثَ  اُ إشفبىٜ( ػيیي ٞبی ثیٕبٍی ٭ٕيسبً) بٞ ثیٕبٍی سٚ

اٚ٘ی وبٍثَى ٕٞٛٙٙي بٞی ىٙیهس ٍ٘ي فَا ب. ىا ٛ٘ٝ أ ویٜ ٘لٜٛ ٞب ٍٚٗ ایٍٙ  سٚ
ای اٍ آٖ سٚویٜ ٍٚٗ ٚ ثیٕبٍی ی ٔٚوٜ دِٙىبٖ ثَ  اُ ٞيف. بُٕ٘ي ٕ٘

ٚٞ٘ ایٗ آٍٛٚی ٚ دْ ای ٭ٞجی ٙجىٝ اُ إشفبىٜ آٖ، ٘ ِٛیي ثَ ای كُ ٍاٜ س  ثَ
بٕٙبیی بٍٕی ٙ ىّی غیَ ؿَة وجي ثی بٕیی َٝفبً ٝ٘) اِ بٙ ز ىٜثٛ( ثیٕبٍی ٙ . إ

بٖٚ دْٚٞ٘ ایٗ اُ آٔيٜ ىٕز ثٝ ٘شبیغ اٛ٘یٗ اُ إشفبىٜ ثب وٝ ىاى ٘ ِٛیي ل  ٙيٜ س
بیی ثٝ اٖٛ ٔی( ٭ٞجی ٙجىٝ اُ إشفبىٜ ثيٖٚ) سٟٙ  ایٗ ٔوشّف ٦ٕٛف س

بٕٙجی ىلز ثب اٍ ثیٕبٍی بٕٙبیی ٔ   .ٕ٘ٛى ٙ

ز لبىٍ دیٟٚٙبىی ٍٚٗ وٝ ٙي ٔٚوٜ دْٚٞ٘ ایٗ ىٍ  ٦ٕٛف إ
َ٘بن بٍٕی سَ ه٦ بٕیی آَ ایيٜ ٍٝٛر ثٝ اٍ (F3 ٚ F4 ٦ٕٛف) ثی بٙ . وٙي ٙ
ٛٝ٘ ٍٚٗ ایٗ ىٍ ٕٞـٙیٗ ِٛی ٦ٕٛف ٞبی ٕ٘ ( F2 ٚF1 ٦ٕٛف) ثیٕبٍی سَ ٔٮٕ

بٕٙبیی لجَٛ لبثُ ٍٝٛر ثٝ ٘یِ  .ٙٛ٘ي ٔی ٙ
ّی اُ یىی  ىیٍَ ىٔٛػٛ ٞبی ٍٚٗ ثٝ ٖ٘جز ٍٚٗ ایٗ بٞی ِٔیز سَیٗ اٝ

بٕیی ،Forns (9)، Lok (8)،Angulo (10)  ٚ Fujiwara (4) بٔ٘ٙي بٙ ٙ 
بٍٕی اثشيایی ٦ٕق اٛ٘ي ٔی ٍٚٗ ایٗ. ثبٙي ٔی( F1 ٦ٕق یٮٙی) ثی  ىلز ثب س

بٕٙجی اٍٖ ثیٗ ىٍ اٍ ثیٕبٍی اُ ٦ٕق ایٗ ٚػٛى ٔ بٕٙبیی ثیٕب ز ایٗ. وٙي ٙ  كبِ
ٙىبٖ وٝ ٙٛى ٔی ٔٙؼَ اٛ٘ٙي دِ ّٕیبر سَ َٕی٬ َٞؿٝ ثش  ػٟز ٘٪َ ٍٔٛى ٭

بٍٕی دیَٚٚی اُ ػٌّٛیَی ی. ىٞٙي ا٘ؼبْ اٍ ثی  ٞبی ٍٚٗ ىٍ وٝ، ىٍكبِ
بٟ ،(10-7 ،4) دیٚیٗ ثیٕبٍی سٚویٜ بٍٕی اُ F4 سب F2 ٦ٕٛف سٙ  ثی
بٔ٘ی ایٗ ٚ ٙٛى ٔی ىاىٜ سٚویٜ بٍٕی وٝ إز ُ ز ثٝ ثی  هٛى ه٦َ٘بن كبِ

ز ٍٕیيٜ  .إ
ِٛیي ٍٚٗ، ایٗ ىیٍَ ِٔیز اٛ٘یٗ اُ ای ٔؼٕٛ٭ٝ ٍٝٛر ثٝ ٘شبیغ س  ثبٙي ٔی ل

ِٛی اٍث٦ٝ ٔمبثُ ىٍ وٝ  اُ اهیَ، ٞبی ٍٚٗ اُ آٔيٜ ىٕز ثٝ( ٍیب١ی) فَٔ
یٗ ایٗ. ثبٙي ٔی ثَهٍٛىاٍ ثبلاسَی ىٍن لبثّیز ا٘ٛ ِٛیي ل ي ٔی ٙيٜ س ا٘ٛ  س٤ٕٛ س

ٙىبٖ ِٛیٗ ٚ دِ ٍبٜ ٖٔئ بٔیٚ اٍَ ییيأس ٚ ثٍَٕی ٍٔٛى بٞ آُ  .ٌیَى ل
ىٕز آٔيٜ اُ ٍٚٗ دیٟٚٙبىی ثب ثَهی اُ ىیٍَ ٝ ىٍ دبیبٖ ٘یِ ٘شبیغ ث

ٖ ٚ ٍاٜ كُ ٍٚٗ ِٛیي لبٛ٘ بٍٕی وجي ؿَة بٞی ٞٓ ٍىٜ )س ( ثَای سٚویٜ ثی
ٝ ٌَىیي. ایٗ ٘شبیغ وٝ ىٍ  ىّی ٔمبیٖ اَِ ز  3ػيَٚ غی بٖٚ ىاىٜ ٙيٜ إ ٘

بىی ) ثٝ سیت ٙبُٔ ٘شبیغ ٍٚٗ دیٟٚٙ ، ٍٚٗ FSRE ٍٗٚ ،)Forns (9)سَ
JRip (19)  ٍٗٚ ٚJ48 (20) بٖٚ ٔی ٔی ىٞي وٝ ٍٚٗ  ثبٙي. ایٗ ٘شبیغ ٘

بٕٙت ز ٍاٜ كُ ٔ شٝ إ اٖٛ٘ شفبىٜ اُ ٙجىٝ ٭ٞجی س بٟىی ثب إ سَی ٍا  دیٚٙ
بٍٕی ثَ ِٛیي ٙيٜ( ث NAFLDای سٚویٜ ثی اٛ٘یٗ س شفبىٜ اُ ل ىٕز ٝ )ثب إ

بٕٖٝ آٍٚى. ٕٞـٙیٗ ث ثٝ  سَ ٚ ِٞیٙٝ وٕشَ ایٗ ٍٚٗ ٖ٘جز ىِیُ إشفبىٜ آ
ىٗ، إشفبىٜ إٚ بٔی٘ فیجَ اٖٛ ٕ٘ٛى. ٞبی ثیٚشَی اُ ایٗ ٍٚٗ ٔی آُ  س
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Abstract: 
 

Introduction: Non-Alcoholic Fatty Liver Disease (NAFLD) is one of the most prevalent liver diseases with several levels of 
severity. Recently, the FibroScan device has been used as a non-invasive method for measurement of elasticity of the liver 
and consequently its fattiness. The current study aimed at providing a low-cost and simple method for diagnosing of the 
disease through the clinical symptoms. 
Methods: A collection of data obtained from 726 patients was used for conducting this study with each patient having a 
fatty liver disease with different levels of intensity. The severity of the disease for each patient was measured by FibroScan 
device along with medical tests and ultrasound monitoring. Then, the artificial neural networks were used for 
determination of the relationship between the data obtained from the patients and the intensity levels. Finally, by the aid of 
artificial intelligence techniques, a method is employed for extracting rules from artificial neural networks for representing 
the relationship between the data. 
Results: According to the results obtained from FibroScan device, among the 726 patients, 5 were located in F4 class, 23 
in F3 class, 132 in F2class, 151 in F1, and 415 in F0 Class (Healthy people). According to the proposed method, the 
accuracy of diagnosis for various classes is as follows: 100% for F4 class, 99.31% for F3 class, 93.94% for F2 class, and 
80.58% for F1 Class. Accordingly, this method can identify the samples in F4 and F3 classes with an ideal accuracy and 
the samples in F1 and F2 classes with a good accuracy. 
Conclusion: Results in this research indicate that the proposed method can be used for diagnosing NAFLD and identifying 
its intensity levels with a lower costs and easier accessibility. It extracts the required rules for diagnosing the dieses that 
can be used by the physicians in their diagnosis. 
 

Keywords: Disease diagnosis, Non-alcoholic fatty liver disease, Clinical parameters, Artificial 
neural network, Rule extraction. 
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