
 http://jpsr.mums.ac.ir  سایت مجله :                     (1398 بهار) 1شماره  -8دوره  -مجله علوم پیراپزشکی و توانبخشی مشهد

93 

 

Developing Database Systems for Coronary Artery's Patients Hajar Hospital in Shahr-

e-Kord 2017 
Safdari R1, Ghasempour M2, Khosravi H3, Mehraeen E4 

Abstract 

Purpose: The data is a foundation for decision-making in health care and must be organized in 

databases. Database has a vital role in application of intelligent systems such as data mining 

and data warehousing in healthcare area. Given the importance of coronary heart disease, this 

study executes design and implementation of database for coronary heart disease.  

Methods: This study was an applied-developed one to design of coronary heart disease 

database to organize data and implement it in the Microsoft SQL. After the identification and 

characterization of the requirements, the database system designs and explains its architecture. 

To implement the system interface, the Visual Studio and C # programming language were 

used. Finally, the system was evaluated. 

Results: After recording the 350 data files in the database, according to statements made to the 

program, different queries were requested from the system. The proposed system in this study 

captured the risk factors affecting the incidence of coronary artery disease as an input and 

facilitate applied statistics and provided necessary processing on the data. 

Conclusion: The designed database in this study can help to store, access, retrieve and 

compare patient information, and ultimately leads to timely diagnosis and treatment of the 

disease. Furthermore, the designed database is to meet the needs of users. 
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 1395 سالشهرکرد بیمارستان هاجر در  پایگاه داده بیماران عروق کرونرطراحی سیستم 
 4، اسماعیل مهرآیین3، هادی خسروی فارسانی2مرتضی قاسم پور فارسانی، 1رضا صفدری

 .دهی شوندسازمان  ای و باید در قالب پایگاه های داده در مراقبت های بهداشتی هستندتصمیم گیری  پایهها ه داد هدف:

اساس استفاده از سیستم های هوشمند از قبیل داده کاوی و انبار داده ها در مراقبت سلامت پایگاه داده می باشد. با توجه به 

بیمارستان هاجر اهمیت بیماری کرونر قلبی، پژوهش حاضر به طراحی و پیاده سازی پایگاه داده برای بیماران عروق کرونر قلب 

 پرداخته است.  شهرکرد

دهی داده های بیماران  طراحی پایگاه داده برای سازمان هدفبا  توسعه ای -: مطالعه حاضر از نوع کاربردی بررسیروش 

پس از تعیین و دسته بندی الزامات بود.  (SQL) زبان پرسش ساختار مندمحیط عروق کرونر قلب و پیاده سازی آن در 

آن توضیح داده شد. برای پیاده سازی واسط کاربری سیستم، از اطلاعاتی، سیستم پایگاه داده طراحی گردیده و معماری 

 محیط ویژوال استودیو و زبان سی شارپ استفاده شد. در انتها سیستم مورد ارزیابی قرار گرفت.

 (Query) هاییپرس و جوپرونده در پایگاه داده، مطابق دستورات اعمال شده در برنامه،  350پس از ثبت اطلاعات  یافته ها:

متفاوت از سیستم درخواست شد. سیستم پیشنهادی در این پژوهش عوامل خطرزای تاثیر گذار در وقوع بیماری عروق کرونر 

 را به عنوان ورودی گرفته و امکان آمارگیری و اعمال پردازش های لازم بر روی دادها را فراهم کرد.

طراحی شده در این پژوهش می تواند به ذخیره، دسترسی، بازیابی و مقایسه اطلاعات بیماران کمک پایگاه داده  نتیجه گیری:

همچنین، پایگاه داده طراحی شده توانایی پاسخگویی کرده و در نهایت منجر به تشخیص و درمان به موقع این بیماری گردد. 

  به نیاز های کاربران را نیز دارد.
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 ه داده، بیماری قلبی، عروق کرونر: طراحی، پایگاکلمات کلیدی

 :yahoo.com58m_ghasempur،      1526-4013-0003-0000 ORCID@ مرتضی قاسم پور فارسانی،نویسنده مسئول: 

 . شرقی طبقه سوم ،مجتمع مسکونی پور کاوه ،ارشاد یابانخ ،پاسداران یابانخ ،شهرکرد آدرس:

 علوم پزشکی تهران، تهران، ایران پیراپزشکی، دانشگاهگروه مدیریت اطلاعات سلامت، دانشکده استاد  -1

 ه علوم پزشکی تهران، تهران، ایران، دانشکده پیراپزشکی، دانشگاکارشناس ارشد فناوری اطلاعات سلامت -2

 دانشگاه شهر کرد، شهرکرد، ایران کامپیوتر، دانشکده استادیار -3

 ایران خلخال، ،خلخال اطلاعات سلامت، دانشکده پیراپزشکی گروه فناوری استادیار -4

  مقدمه

قلبی و ی ماریبی نوعی کرونری ها انیشری ماریب   

از  کشورهای در حال توسعه،ر د آنشیوع که  است عروقی

این  .(1، 2) در حال افزایش است ایرانجمله کشور 

 بالا نیسن در بخصوص و شرفتهیپ جوامع در بیماری

و درصد کل مرگ  7/43در ایران (. 3) داردی ادیز انیقربان

میانگین  و مرتبط با بیماری های قلبی و عروقی است میر

 در زن سال و 59 سن سکته های قلبی در ایران در مرد ها

پیشگیری و  اهمیت شناخت، آماراین و  سال است 65ها 

بالا  (. با وجود4) کنترل این بیماری را گوشزد می کند

لزوم پیشگیری از بروز  ،این زمینه رفتن آگاهی مردم در

هایی که دولت  -بیماری های قلبی و عروقی و برنامه ریزی

هر روزه بر تعداد افرادی  است،در این خصوص انجام داده 

مراکز درمانی مراجعه می که به دلیل مشکلات قلبی به 

برای غلبه بر این مشکل  کنند افزوده می شود. مسلما 

 (.5) برنامه ریزی بهتر و دقیق تر نیاز است

 اطلاعات، عمده عصر یعنی امروزی عصر در ها داده   

( و موفقیت 6بوده ) سلامت های سازمان برای ترین دارایی

و  ذخیره آوری، جمع گروی در سلامت های سازمان

 ذخیره و آوری جمع وجود، این با (.7است ) ها تحلیل آن

اتلاف وقت و  نوع یک تواند می داده ها از ی میزان زیادی

 شکل به ها داده که این شود؛ مگر هزینه محسوب

 برای مالی منبع به یک تبدیل و شده سودمند استفاده

تشکیل پایگاه داده برای (. در این میان، 8سازمان گردد )

به بیماری های  مربوط اطلاعاتو مدیریت  جمع آوری

 شیوع بیماری های قلبی، بروز وشایع و رایج از قبیل 

برنامه ریزی برای مداخلاتی  ،کرونر عروقبیماری های 

و سایر عوامل  دخانیات چاقی، دیابت، مانند فشار خون،

(. وجود پایگاه داده 9) باشد میلازم و ضروری مرتبط

اص می تواند در مدیریت و مستقل برای یک بیماری خ

کاربرد بهینه داده های ثبت شده آن بیماری کمک نماید. 

در این زمینه مطالعات خارجی مشابه به اهمیت مدیریت 

داده های بیماری عروق کرونر پرداخته و به این نتیجه 

اشاره کرده اند که پایگاه داده بیماری عروق کرونر 

داده های سلامت  زیرساختی برای کاربردهای پیشرفته از

(. در ایران 10-12می باشد ) انبار داده و مثل داده کاوی

در زمینه طراحی پایگاه داده و حداقل داده های ضروری 

انجام نشده  مطالعه ای در خصوص بیماران عروق کرونری

 وی طراح با  که در نظر دارد حاضر پژوهشاست. بنابراین، 

 در قلبی کرونر عروقی های ماریب داده گاهیپا جادیا

 سکیر بررسی با بتواند شهرکردی پزشک علوم دانشگاه

بهبود روند  به کرونر عروقی ماریبی برا عیشای ها فاکتور

 پایگاه داده نیا داشتن بااید. نم کمکی ماریب نیا درمان

 نییتعی برا تنها نهی کرونر عروقی های ماریبی برا

 ی انیشا کمک افراد در کرونر عروقی ماریبابتلاء به  سکیر

 کرونر عروقی ماریبی رو بر قاتیتحق نهیزم بلکه می شود

 خواهد نمود. ریپذ امکاننیز ندهیآ در را استان

 

 روش بررسی

توسعه ای بود که به  -مطالعه حاضر از نوع کاربردی 

طراحی پایگاه داده برای سازمان دهی داده های بیماران 

زبان  مایکروسافتعروق کرونر قلب و پیاده سازی آن در 

پرداخته است. این پژوهش در چهار   1 پرسش ساختار مند

مرحله مختلف انجام گرفت. مرحله اول تعیین الزامات 

اطلاعاتی سیستم پایگاه داده، مرحله دوم اعتبارسنجی 

الزامات اطلاعاتی شناسایی شده، مرحله سوم طراحی و 

 مرحله چهارم ارزیابی سیستم طراحی شده بود. 

در مرحله اول با جستجو و مطالعه منابع و مقالات    

مرتبط در بانک های داده ای معتبر از جمله 

PubMed،Scopus  و ،Web of science  و گاید

آیتم طراحی  25لاین های استاندارد پرسشنامه ای حاوی 

د. اولیه سیستم پایگاه داده تعیین گردی و الزامات اطلاعاتی

                                                           
1 Structured Query Language (SQL) 
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روایی این پرسشنامه به وسیله اساتید مدیریت اطلاعات 

-سلامت مورد تایید قرار گرفت و پایایی آن با انجام آزمون

مورد بررسی قرار  76/0ضریب همبستگی  با 1باز آزمون

برای تعیین و اعتبارسنجی مطالعه در فاز دوم  .(13) گرفت

نفر پزشک  12با  شناسایی شده،الزامات اطلاعاتی 

متخصص قلب و عروق دانشگاه شهرکرد مصاحبه شد. در 

با توجه به نتایج دو فاز قبلی، سیستم  مرحله سوم مطالعه،

 پایگاه داده برای بیماری عروق کرونر قلب طراحی گردید. 

به منظور طراحی و پیاده سازی پایگاه داده مورد نظر از 

دد صحیح و رشته به شرح زیر جدولی از نوع صفت بیت، ع

استفاده کردیم. موارد دو حالته مانند مصرف سیگار، اعتیاد 

( True/Falseکه فقط دارای دو حالت ممکن بله/خیر )یا 

پیاده سازی شدند.  Bitمی باشند با استفاده از نوع عددی 

که  LDLیا  HDLصفات عددی مانند قند خون ناشتا، 

بصورت عددی مشخص می شوند با نوع داده صحیح )یا 

Integer تعریف شده اند و بقیه صفات مانند مشخصات )

عمومی کاربران )وضعیت تاهل، نام، نام خانوادگی، 

 جنسیت( نیز با استفاده از نوع داده رشته تعریف شدند.

پس از طراحی پایگاه داده اطلاعات جمع آوری شده از 

د پایگاه داده شده و مطابق دستورات پرونده وار 350

فراهم گردید.  2اعمال شده در برنامه، امکان پرس وجو 

زیر نشان  2و 1قسمت های مختلف برنامه در شکل های 

داده شده است. برای پیاده سازی واسط کاربری، از محیط 

 استفاده گردید 4و زبان سی شارپ3 2010ویژوال استودیو 

ویسی شده با زبان سی شارپ، (. واسط برنامه ن13، 14)

اطلاعات را بصورت کاربر دوستانه با کنترل های تعبیه 

شده در فرم های مربوطه از کاربر دریافت کرده و در پایگاه 

داده ذخیره می کند. برای دریافت آمار مورد استفاده در 

تحقیق، از محیط استاندارد پایگاه داده سرور مدیریت زبان 

فاده گردید و پس از طراحی پرس است5پرسش ساختار مند

وجوهای مورد نظر آنرا اجرا کرده و اطلاعات مورد نظر را 

بدست آورده و در تحقیق مورد استفاده قرار دادیم )شکل 

 برای ارزیابی سیستم طراحی شده مرحله چهارمدر  (.2

ی ماریبابتدا از بین تمام پرونده های پزشکی با تشخیص 

مراحل درمان را  1395که در سال  قلبی کرونر عروق
                                                           

1 Test-retest 
2 Query 
3 Visual studio2010 
4 C# 
5 SQL Management Server  

انتخاب  پرونده 350 تصادفی صورت بهسپری کرده بودند، 

آیتم طراحی و الزامات  25گردید. در نهایت از بین 

آیتم به عنوان حداقل  20اطلاعاتی سیستم پایگاه داده 

داده های مورد نیاز برای گنجاندن در پایگاه داده مورد 

 نیاز، تعیین گردید. 

 

 هایافته 

لات اساس نتایج حاصل از جستجو و مطالعه منابع و مقا بر

فاکتور  24مرتبط در بانک های داده ای مشخص شد که 

ین بمهم در وقوع بیماری عروق کرونر تاثیرگذار است. از 

این فاکتورها براساس نظر پزشکان متخصص قلب و عروق 

 عروق بیماری های موثردر کرونر، در نهایت فاکتورهای

 ، تری(F.B.S) ناشتا خون جنس، قند )سن، مانند کرونر

 سابقه، هماتوکریت، L.D.L  ،H.D.Lگلیسرید،

 مزمن سیگار، بیماری مصرف خانوادگی، دیابت، سابقه

، CRP سرمی سطح تحرکی، مفرط، کم کلیه، چاقی

افسردگی،  سطحی، عروق تنگی مغزی، سکته سابقه

 کرده و بالا( نمره مورد نظر را کسب خون استرس، فشار

عداد ، تC.P.K) در پایگاه داده قرار داده شده و آیتم های

 اندام و ادم ریوی ارویک، مشکلات گلبول سفید، اسید

( حذف شدند. نتایج تحلیل حاصل از مصاحبه با تحتانی

پزشکان متخصص در مورد این فاکتورها برای طراحی 

 آمده است.  1پایگاه داده در جدول

سنجی اطلاعاتی و تعیین  پس از تحلیل و نیاز   

پارامترهای نهایی سیستم برای طراحی پایگاه داده نوبت 

زبان  امر در محیطبه طراحی پایگاه داده رسید، که این 

انجام گردید. پایگاه داده پروژه جاری  6پرسش ساختارمند

مشخصات  در برگیرنده از یک جدول تشکیل شده که 

اد، بیماران قلبی از قبیل سن، جنسیت، فشار خون، اعتی

می با بیماری قلبی مصرف سیگار و دیگر عوامل مرتبط 

بیمار باتشخیص بیماری عروق کرونر  350دادهای . باشد

-هدادقلب در پایگاه داده وارد گردید. لازم به ذکر است 

 های مراجعه های جدید بیماران به روز ثبت می گردد.

در فاز آخر، پایگاه داده طراحی شده از نظر گزارش    

( 3شکلمطابق ) و عملکرد مورد ارزیابی قرار گرفتگیری 

ها امکان رش گیری از هر یک از ریسک فاکتورعملیات گزا

 با توجه به نتیجه حاصل از گزارش گیری که در پذیر بود.

                                                           
6 SQL 
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 به الزامات داده ایی مورد نیاز برای ورود به پایگاه داده: تحلیل یافته های مربوط 1جدول 
 درصد کسب شده به میانگین نمره مخالف موافق تعداد پاسخ ها های عروق کرونر در بیماری فاکتورهای موثر

 100 0 12 12 سن

 100 0 12 12 جنس

 83 2 10 12  1قند خون ناشتا

 100 0 12 12 تری گلیسرید

 100 0 12 12 2کملیپوپروتئین با چگالی 

 100 0 12 12 3لیپو پروتئین با چگالی بالا

 91 1 11 12 هماتوکریت

 100 0 12 12 سابقه خانوادگی

 49 3 6 9 4اندازه گیری کراتین فسفوکیناز

 100 0 12 12 دیابت

 100 0 12 12 سابقه مصرف سیگار

 41 7 5 12 تعداد گلبول سفید

 83 1 10 11 مزمن کلیهبیماری 

 100 0 12 12 چاقی مفرط

 83 1 10 11 کم تحرکی

 CRP 10 10 0 83سطح سرمی 

 100 0 12 12 سابقه سکته مغزی

 100 0 12 12 تنگی عروق سطحی

 100 0 12 12 افسردگی

 100 0 12 12 استرس

 100 0 12 12 فشار خون بالا

 66 4 8 12 اسید ارویک

 58 5 7 9 مشکلات ریوی

 58 5 7 9 ادم اندام تحتانی

 91 1 11 12 اعتیاد
1Fasting blood suger (FBS),  2Low density lipoprotein, 3High Density Lipoprotein, 
4Creatine Phospho kinase 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 
به منظور حه اصلی پایگاه داده بیماران عروق کرونر قلب : صف1شکل 

 و خروج از برنامهعملیات داده ،گرفتن گزارش 
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( نشان داده شده است )آیتم فشار خون بصورت 4)شکل 

مشخص شده(. پایگاه داده طراحی شده جهت  کادر آبی

 ن وبیماران قلبی توانایی پاسخگویی به نیاز های کاربرا

 ادهدمهمتر از آن توانایی دستیابی به اهدافی که پایگاه 

 شد.برای رسیدن به  آن ها طراحی شده است را دارا می با

ق فلوچارت جریان کاری سیستم پایگاه داده بیماران عرو

 .نشان داده شده است 5ل کرونر در شک

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 و نتیجه گیری بحث

بر اساس نتایج مطالعات گذشته تا کنون در کشور ما 

پایگاه داده ایی برای بیماران قلبی طراحی نشده بود این 

پژوهش می تواند در نوع خود برنامه مناسبی برای جمع 

و استاندارد شده و ضروری در آوری داده های خلاصه 

مورد بیماری های قلبی می باشد. همچنین می توان 

برنامه های مختلف داده کاوی و سایر نرم افزارهایی که 

برای کار خود نیاز به پایگاه داده دارند از این پایگاه داده 

استفاده نمود. از طرفی اگر برای هر بیماری پایگاه داده ی 

مناسبی طراحی شود و به مرور زمان بر داده های آن 

افزوده شود پس از گذشت زمان مشاهد می شود که یک 

بانک غنی از داده های مربوط به بیماری های مختلف در 

که برای انجام کارهای تحقیقاتی رشته  دسترس می باشد

 های پزشکی و پیراپزشکی بسیار حائز اهمیت می باشد.

با  در این زمینههای مشابه های پژوهش یافته  بنابراین،

 در. (15-17)مطابقت دارد  حاضرپژوهش یافته های 

و همکاران در اکتبر  Morrisکه توسط مشابه پژوهشی 

برای پایگاه داده رابطه ای انجام شد یک سیستم  2013

مذکور دارای ماژول  شنوایی سنجی طراحی شد. سیستم

یکپارچه سازی ، بازیابی، نمایش، انتقال و های ثبت داده

(. 16) وبرخلاف مطالعه ما تحت وب می باشد داده ها بود

بیماران  با پژوهش مذکور سیستم پایگاه داده برای همسو

داده می باشد، اما های عملیات  عروق کرونر دارای ماژول

 عروق  داده  پایگاه  سیستم  Wesslerپژوهش  ناهمسو با

 )واسط کاربری( توسط کاربر: صفحه ورود داده ها 2شکل 

 

  با کلیک برروی ریسک فاکتور احتمالی : صفحه گزارش گیری آماری از پایگاه داده3شکل 

 

درصد افراد : صفحه نشان دهنده 4شکل 

 با فشار خون بالا
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 م کرونر امکان آمار گیری در پایگاه داده را نیز فراه

 .(10می کند )

برای جمع آوری اطلاعات، بروز طراحی شده پایگاه داده    

جمع آوری اطلاعات مربوط به  بیماری های قلبی،شیوع  و

برنامه ریزی برای مداخلاتی مانند  ،قلب عروقبیماری های 

لازم و ضروری  و غیره دخانیات چاقی، دیابت، فشار خون،

 جادیا وی طراح با پژوهشگر در این مطالعه باشد. می

 دانشگاه در قلبی کرونر عروقی های ماریب داده گاهیپا

ی ها فاکتور سکیریی شناسا با شهرکردی پزشک علوم

ی نیبال صیتشخ روند به کرونر عروقی ماریبی برا عیشا

است. پژوهش حاضر مشابه با  نموده کمکی ماریب نیا

 همکاران تحت عنوانو  Thuraisinghamپژوهش 

شده برای  توزیع داده پایگاه یک سازی پیاده و طراحی"

 SQLمحیط  درپایگاه داده بیمارستان  "استنتاج کنترل

همسو با پژوهش حاضر که با  .(18) طراحی شده است

یره استفاده از زبان پرس و جوی ساختمند، قابلیت ذخ

 های  جو پرس وسازی آسان، بازیابی سریع داده و انجام 

 .امکانپذیر گردید 8زبان پرس و جوی داده ها متوالی با

                                                           
8 SQL 

 در پایان بر اساس یافته های حاصل از این پژوهش    

می توان چنین نتیجه گیری کرد که در یک پایگاه داده 

مجموعه ای از داده های ذخیره شده بصورت مجتمع و 

مبتنی بر یک ساختار، با حداقل افزونگی، تحت کنترل 

متمرکز که استفاده از آن بصورت اشتراکی و همزمان 

باشد می تواند در زمینه بیماری عروق کرونر قلب  نیزمیسر

یگاه داده طراحی شده در این پژوهش می مفید باشد. پا

تواند به ذخیره، دسترسی، بازیابی و مقایسه اطلاعات 

بیماران کمک کرده و در نهایت منجر به تشخیص و 

این اساس می توان  درمان به موقع این بیماری گردد. بر

پیشنهاد داد که در پژوهش های آینده برای هر یک از 

به این پایگاه داده ایجاد بیماری ها یک پایگاه داده مشا

شود و برای مطالعات پژوهشی حوزه پزشکی و پیراپزشکی 

مورد استفاده قرار گیرد. همچنین، در صورت امکان 

حداقل داده های مورد نیاز برای هر بیماری شناسایی و 

داده های مربوط به تمامی بیماران در قالب یک پایگاه 

و نگهداری  جمع آوری ملی دانشگاهی یا داده در سطح

 شود.

 

 

 

 پایگاه داده بیماران عروق کرونرسیستم : فلوچارت جریان کاری 5شکل 
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