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رصدد  منظوربه یاسامانه ، (IoTاینترنت اشیا ) الگوی با ترکیب با توانندیم WBAN (Wireless Body Area Networks) یهاشبکه – چکیده

علدام    یریگانددازه ، قابلیتیریگاندازه افزارسختستفاده از پیشگیری با ا یسامانه. این به وجود آورنددر تمام جامعه  هاانسانوضعیت سلامت 

برای رصدد  گرحس یک سامانه پایش سلامت طراحی و پیاده سازی شده است که شامل یک سخت افزار در این تحقیق. حیاتی بدن انسان را دارد

بعندوان سدرویس و یک سیست  جمع آوری و پدایش داده  تعیین تواتر اندازه گیری و ارسال علای علای  حیاتی بدن، یک الگوریت  تطبیقی برای 

را به سدرور علای  حیاتی و ارسال انرژی مصرفی در مراحل اندازه گیری  ،تطبیقیاز الگوریت  ا استفاده بدر این تحقیق سعی نمودی    .استدهنده 

داده شدده میزان ارسدال اطلاعداک کداهش ، دارندبیشتر مواردی که نیاز به توجه به  هاآنی زیستی و تفکیک هاگنالیسپردازش با  .هی کاهش د

وضعیت سلامتی افراد را تحت مراقبت  یترتا به مدک طولانی سازدیممصرف انرژی این سیست  را قادر کاهش  قابلیت پایش مداوم به دلیل  است. 

  داشته باشد.

 مصرف انرژیکاهش  ،تطبیقیالگوریتم  ،(BAN) ناحیه بدن شبکه حسگر پوشیدنی، یحسگرها اینترنت اشیا،کلمات کلیدی: 

 

 مقدمه -1

 ستیزطیمحو خطرات ناشی از  هایماریبامروزه جهان پر از 

، خطر ابتلا به بیمااری را در هایناهنجارو تغذیه ناسالم است. این 

. به همین دلیل نیاز انسان باه متصصصاان و کندیمانسان بیشتر 

. باه هماین روناد تداداد شاودیممراکز درمانی برای مداوا بیشتر 

. بیمارانی کاه در ایان مراکاز شودیمبیماران در این مراکز بیشتر 

ولی  شوندیمبدد از بهبودی، از بیمارستان مرخص  برندیمبه سر 

به دلیال ارارات  هم چنان به مراقبت نیاز دارند چون ممکن است

بیهوشای، دوبااره بیمااری یاا خطارات،  یداروهااعمل جراحی و 

تسهیل ایان ناو   یهاراه. یکی از [1]تهدید کند یزودبهایشان را 

کنتار  بیمااری(  سازوکار، آن از بدد)تشصیص بیماری و  مراقبت

خودکار وضدیت  یریگاندازه بهاز ابزارهایی است که قادر استفاده 

یک نو  خاص از شبکه است،  WBANشبکه  سلامتی افراد باشد.

 . وظیفاه آن[2]ابدییمو توسده  شدهی طراحکه برای بدن انسان 

حیااتی  یهانشاانه باا نظارت، مادیریت و ارتبااب برقارار کاردن

نجاام ا و غیره است. مانند درجه حرارت، ضربان قلبمصتلف بدن 

باید بر اساس یک الگوریتم کارا و با دقت کافی باشاد، این مراحل 

ترافیک بالای داده، بسته به نو   مسئلهبا در نظر گرفتن  نیچنهم

 EWS مطلوبی کاهش دهد. صورتبه، مصرف انرژی را یریگاندازه

(Early Warning Scoreیک روش بررس ) ی وخیم شدن بیمااری

 یهادساتهکردن علاامم حیااتی در  یبنددستهاست. این روش با 

را  یمااریب ت،یشادن وضاد میاز وخا شیپامتفاوت، سادی دارد 

ناگهانی و شدید در سلامتی  تغییرات . این روش ارراتهشدار دهد

درماان باا انجاام  یهاناهیهزکااهش  .[3]رسااندیمرا به حداقل 

پای دارد.  کاهش ازدحام در مراکز درماانی را درمراقبت در خانه، 

مراکز درماانی، باه  یهاطیمحوضدیت بیمار در محیطی خارج از 

دلیل وجود آسودگی خاطر و استراحت بهتر در خانه، روند بهباود 

 .کندیم ترعیسربیماری را 

و ارساا   هاایریگانادازهموجاود،  یشدهانجام یهاروش در

و  یریگانادازهنیاز  هااروشمداوم است و در برخی  صورتبهداده 

. ایان ناو  [5][4]ردیگیمارسا  داده در فواصل زمانی رابت انجام 

مداوم  طوربه، فارغ از وضدیت سلامت شصص مورد پایش، هاروش

و ارساا  داده را  یریگانادازه)یا در فواصل زمانی مساوی( عمال 

. این کار علاوه بر تولید حجم زیاد داده، مصارف [6]دهندیمانجام 

mailto:st_a.dehghani@urmia.ac.ir
file:///C:/Users/BGJ/Downloads/b.eslamnour@urmia.ac.ir
file:///C:/Users/BGJ/Downloads/b.jeddi@urmia.ac.ir


 مراقبت از سلامت یمحاسبات یهایو فناور هاستمیکنفرانس س نیاول

 .دهدیمفزایش انیز انرژی و هزینه نگهداری را 

 

بر این است که با توجه به وضادیت  ما هدف ،ق یتحقدر این 

 یهاازمانسلامتی شصص مورد پایش و علامم حیاتی وی، انتصاب 

انجام شود کاه میازان ارساا   یاگونهبهو ارسا  داده  یریگاندازه

 یریگاناادازه افزارسااصت .داده و مصاارف اناارژی را کاااهش دهااد

 یهااروشاز  ،به دست آوردن علامم حیاتی بادن انساان منظوربه

بارای ارساا  اطلاعاات باه . کنادیماستفاده  یریگاندازهمصتلف 

( اساتفاده Web Service) سیسارووباز  دهندهسارویسسامت 

 Soap[7]در قالاب پروتکال  افزارساصتاز سمت  هاامیپ. شودیم

 XML یک پروتکل ساده بر پایاه Soap. شوندیمساخته و ارسا  

مصتلف  یهابرنامهاطلاعات است که به  یبندبستهبرای نمایش و 

را  HTTP امکان تدریف و ارسا  اطلاعاات باا اساتفاده از پروتکال

در اینجا یک سیستم پایش سلامتی از مرحله استصراج و  .دهدیم

اطلاعاات باا اساتفاده از  یآورجماعو ارسا  نتاای  و  یریگاندازه

شاده  یساازادهیپعلامم حیاتی  یریگاندازهو الگوریتم  افزارسصت

ادامااه بااه تشااری   و در یریگاناادازه افزارسااصت ابتاادا در .اساات

 .شودیمپرداخته  تطبیقیالگوریتم 

 معماری شبکه پایش خودکار -2

 بر اساس روش پیشگیری پایش خودکار، یک سیستم سامانه

EWS یاساتانداردها یمحادوده. در این سیستم بر اسااس ستا 

. سامانه پایش سالامتی بار شودیمداده  ییهشدارها ،علامم حیاتی

 WBAN یهاشابکهو ترکیاب باا  IoT یهاشابکهاساس ساختار 

 اسات، تقسایم شده ارامه 1کلی که در شکل  به سه لایه ندتوایم

 شود.

 یریگاندازه افزارسخت -3

بیومتریک است کاه مادار  یگرهاحسلایه حسگر، مشتمل از 

 یحساگرهاتماام  یهاداده. گیردمی قرارمجتمع آن بر روی بازو 

حات پاایش ت بیتای 8توسط یک میکروکنترلر از نو   سط  بدن،

توساط مااژو   شدهیآورجمع یهاداده( و 2)شکل  ردیگیمقرار 

Wi-Fi   مااژو . شودیمبه سمت گذرگاه ارسا PulseOximeter 

 یک ماژو  مجازاسنجش ضربان قلب و غلظت اکسیژن،  منظوربه

 منظورباهبرای سنجش دما و ماژو  شتاب سن  با فیلتار کاالمن 

 است.  رفته کاربهسنجش تدداد تنفس در دقیقه 

 یهاهیاتغذانوا  منباع  از تواندیماین سامانه  ازیموردنانرژی 

شاود. در حاا   نیتأم... خورشیدی و یهاسلو پذیر مانند دتجدی

سگر و . حشودیممجزا استفاده  صورتبهحاضر تنها از یک باتری 

، deep sleep) یافزارساصت یهااروش میکروکنترلر با استفاده از

interrupt ،pullupبل توجاه ای نسابت اق طوربه را ( توان مصرفی

 افزارسااصت PCBابداااد  اساات.کاارده  بااه حالاات عااادی کمتاار

 اسات. شده یطراح هیدولاو در بوده  2mm 22x22 ما یریگاندازه

باارای ارسااا   I2Cابااط واز ر یافزارسااصت یهاااماژو تمااام در 

آن کوچاک به دلیل ابدااد این حسگر . نیمک یماطلاعات استفاده 

مزاحمتی برای فرد  کهآنبرای همه افراد، بدون  یراحتبه تواندیم

 : مدماری سامانه پایش سلامتی1شکل 

 گیری طراحی شده: تصویری از  بُرد سصت افزار اندازه2شکل
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 باشد.  استفادهقابلداشته باشد، 

 الگوریت  -4

، هااماژو علاامم حیااتی بادن انساان از طریاق  یریگاندازه

ناو   ربرای به دست آوردن ه مصصوص به خود را دارد. یهاروش

متفاااوتی بسااته بااه ماهیاات  یهاااتمیالگور ،علااامم حیاااتی از

مثا  بارای سانجش  طوربه. شودیماستفاده زیستی  یهاگنا یس

اسات.  شدهانیب [8]در مصتلفی  یهاروشتدداد تنفس در دقیقه 

مجزا با دقت مناسابی نارت تانفس  استفاده از سه فیلتربا  [9]در 

در ادامه تنها روش به دست آوردن نرت تانفس . شودیممحاسبه 

 )تدداد تنفس در دقیقه( آورده شده است.

 الگوریت  نرخ تنفس  -4-1

با اساتفاده از حرکاات  ،یسازادهیپدر این  شدهاستفادهروش 

الگاوریتم زیار  ،الگوی تانفسشکمی است. با استفاده از شناخت 

ابتدا سه نمونه مقدار شتاب برداری در راستای  است. شدهاستفاده

 .کندیمرا از ماژو  طبق فرمو  زیر دریافت  Zمحور 

(1) μ =
∑ 𝒜𝑛

0

𝑛
 

-دریافت شاده از مااژو  شاتاب یهانمونهمیانگین  𝜇مقدار 

 از ماژو  شاتاب سان ، شدهگرفته یهانمونهتدداد  𝑛 .استسن  

𝒜  در محور  یالحظهمقدار شتابZ  .بااًیتقرزمان انجام آن است 

100ms ریز صورتبه یبردارنمونه 11، هانمونه لیتدد یبرا .است 

 .دهدیمانجام 

 .دهادیماایان اجارا  زمانمادتتدداد تنفس را در  𝑚 مقدار

 .شودیمرابطه زیر استفاده برای به دست آوردن نرت تنفس از 

(2)  𝓇 =
60𝑚

𝑇
 

T الگاوریتم مدت زمان اجرای کل (sec )،  نجاایادر 𝓇  نارت

این یک تصمین از تداداد تانفس در دقیقاه ( است. bmpتنفس )

 یهانمونهبسته به تدداد  تواندیم. زمان اجرای این حلقه باشدیم

 متغیر باشد. 4شکل شده بر اساس  یریگاندازه

 تطبیقیالگوریت   -4-2

 ،رف اناارژیکااه اشاااره شااد باارای ماادیریت مصاا طورهمااان

و علااممی را هشادار دهاد کاه نیااز باه توجاه  باید تنها الگوریتم

 بااه ساامت هاارسااا مقاادار  بیترتنیابااهرساایدگی دارنااد. 

حفظ دقات، تنهاا علاامم  نیو در ع ابدییمکاهش  دهندهسرویس

 ،4طباق شاکل . شاوندیمابه توجه دارند ارساا   ازیکه ن یاتیح

و  کنادیماساختار این الگوریتم با وضدیت فرد مورد پایش تغییر 

. سااختار آن باه ردیاگینمارا رابت در نظار  یریگاندازه یهابازه

صااب دقیقاه بارای شارو  انت 11است که ابتدا یک بازه  گونهنیا

از تماام علاامم ، 3 یریگانادازهباا پنجاره  . در این فواصلکندیم

 درمجماو کاه  کنادیم یبردارنمونه، ادشدهی یهاروشحیاتی با 

مقاادیر را در حافظاه ، یریگانادازه افزارسصت. شودیمدقیقه  31

 : ساختار الگوریتم تطبیقی4شکل 

 به دست آوردن نرت تنفس الگوریتم: شبه 3شکل 
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از  هرکادامبارای  شادهرهیذخبر روی مقاادیر  و داردیمخود نگه 

 MA (Moving Average)علااامم حیاااتی میااانگین متحاار  

جایگزین  FIFOروش و به  ماندیم. این مقدار در حافظه ردیگیم

مقایساه  استاندارد علامم حیاتی یمحدودهبا  MAمقادیر  .شودیم

افاراد باالد در  یاساتانداردها یمحادودهادیر از . این مقاشودیم

 یمحادودهبدد از مقایسه باا  .اندآمدهدستبه [13][12][11][10]

استاندارد، الگوریتم در مرحله بدد یک پیام حااوی مقاادیر علاامم 

 افزارسصت ،بدد از ارسا  پیام .سازدیمشده را  یریگاندازهحیاتی 

. اگار رددگیبرمو به حالت قبل  دهدینمبازه زمانی خود را تغییر 

رد بااود، اساتاندا یمحادودهعلاامم حیاااتی در  تماام MAمقاادیر 

. در ایان حاین باازه زماانی کنادینماپیاامی ارساا   افزارسصت

در  یریگاندازه. در فاز دوم کندیمتغییر  دقیقه 12به  یریگاندازه

علاامم حیااتی انجاام  یریگانادازه، مراحال شدهنییتدبازه زمانی 

. شاودیممحاسبه  دیجد MA د،یاز مقدار جد با استفاده. شودیم

تغییر در وضادیت  محضبهو  شودیمبه همین صورت ادامه داده 

و  شاودیمپیام ارسا   استاندارد( یمحدوده)قرار نگرفتن در  فرد

 فااز او  در فااز او  مورداساتفادهمقادار  یریگانادازهبازه زمانی 

تغییر  یریگاندازهبازه  ،یریگاندازهدقت رای حفظ . بکندیمتغییر 

علاامم حیااتی را از دسات  مادتکوتاهتا تغییارات  شودینمداده 

 ندهیم.

 سرویس وب -4-2-1

 پیام حاوی مقادیر علامم حیاتی کاه نیااز باه هشادار دارناد،

در  سیسارووبیاک  ،الگاوریتم .شودیمارسا   افزارسصتتوسط 

. بارای ایان منظاور، کنادیمارا فراخاوانی  دهندهسرویسسمت 

و  TCPپیاام در یاک بساته  .سازدیمرا  Soapیک پیام  لگوریتما

به گاذرگاه  Wi-Fi. این پیام توسط شودیمساخته  1KBکمتر از 

طبق آدرس مقصدی که در پیاام پیام را و گذرگاه  شودیم ارسا 

. بادون کنادیماارساا   دهندهسرویساست، به سمت  قرارگرفته

 یهااروشدر  سیسارووبسربار اضافه برای ارتباب باا  گونهچیه

ساخته و ارساا   XMLبا قالب  Soapمدمو ، در اینجا خود پیام 

 .شودیم

 دهندهسرویساطلاعاک در  یآورجمع -5

در  سیسارووبتوساط  افزارسصتارسالی از سمت  یهاداده

که  هابر اساس نو  آن هاداده. این شودیملایه خدمتگزار دریافت 

بارای عملیاات  هااداده. شاوندیمدر پیام مشصص است، تفکیک 

در  موردنظردیگر اعم از نمایش در مراکز درمانی و تحلیل پزشک 

. پایگااه داده بار شوندیمذخیره  دهندهسرویسپایگاه داده سمت 

در این سمت  نیچنهمشده است.  یسازادهیپ SQL Serverروی 

 اسات شاده هیاتدبیک داشبورد برای این کار  ،برای نمایش بهتر

علامم حیااتی، شناساه  یهاداده. در این سمت علاوه بر (2 )شکل

 .شودیمدستگاه و زمان دریافت هشدار نمایش داده 

 یریگاندازهنتایج  -6

 یریگاندازهفواصل  -6-1

مقایساه باا روش در  تطبیقیاستفاده از الگوریتم  6در شکل 

در  نمااایش داده شااده اساات.راباات  یهاااتناوبره دوبااا  پااایش

بار  دادهو فواصال ارساا   یریگانادازهفواصال  تطبیقیالگوریتم 

و  یریگانادازه)الاف(  6اساس شرایط فارد، متغیار اسات. شاکل 

 تطبیقایدر الگاوریتم . شاودیماانجاام  باهم زمانهم دادهارسا  

 یفاصاله 0:11تاا  6:11یهاازماندر مثاا   طورباه)ب(  6شاکل

رفتاه  (بارکیدقیقه  12) به فاز دوم و افزایش یافته هایریگاندازه

)الاف( تغییارات ناگهاانی دیاده  6در شکل  هازماندر این  است.

در الگاوریتم  اسات. مدتکوتاهاین تغییرات ناگهانی و که  شودیم

 : داشبورد علامم حیاتی در سمت سرویس دهنده2شکل 

 )الف( 6شکل 



 مراقبت از سلامت یمحاسبات یهایو فناور هاستمیکنفرانس س نیاول

 گیاری انادازه بهنیاز  و در نظر گرفته می شود این موارد تطبیقی

در فاااز دوم  همچنااان( نیساات و بااارکی دقیقااه 11در فاااز او  )

بارای سانجش علاامم  یریگانادازه فاصله زمانی نیترکم. ماندیم

. [10]استدقیقه  31حیاتی که برای پرستاران تدریف شده است، 

ضربان در دقیقه  81-61استاندارد برای افراد بالد بین  یمحدوده

یره انرژی برای زمانی متفاوت باعث ذخ یهابازهتدیین  .[13]است

 یریگاندازه. این امر باعث تفکیک بین شودیم مدتیطولانپایش 

کمتار از الگاوریتم  %11. بارای ایان نموناه شودیمو ارسا  داده 

 انجام شده است. یریگاندازهرابت عملیات 

 ارسال داده فواصل -6-2

حاصل از هر مرحله   ینتا، تطبیقی الگوریتم یبندزمانطبق 

از زماان  بااًیتقرنموناه این برای . شوندیمارسا  هم  ،یریگاندازه

 یهانموناهاز  %22 بااًیتقر یریگانادازه افزارساصت تیشرو  فدال

تنهااا در فاااز یااک  کااه چاارا .ارسااا  شاادند ،شااده یریگاناادازه

به طباع بارای افاراد دچاار  ارسا  داده داریم.، نیاز به یریگاندازه

 یهاازمان 1در شکل  .شودیمارسا  داده بیشتر  دفداتبیماری، 

و  هاادادهبا تغییر در زمان ارسا   ارسا  داده مشصص شده است.

 یریگانادازه، مصرف انرژی نسابت باه حالات یریگاندازهفواصل 

 .کندیمرابت کاهش محسوسی پیدا 

 صاورتبه فااز دوممصرف دساتگاه در  یریگاندازهدر حالت 

 .شودیمزیر محاسبه 

(3) 𝐸𝑎𝑐𝑡𝑖𝑣𝑒 = 𝑉𝑛𝑜𝑑𝑒 × ∑(𝐼𝑛 × 𝑡𝑛)        𝑛 = 1,2, … 

 یهااانیجرولت اسات.  3.3 افزارسصت( nodeVلتاژ کاری )و 

در جادو  ( nt)مربوب به مراحل مصتلف  یهازمان( و nI) مصرفی

 است.ارامه شده  1

 در حالت فدا  افزارسصت: مصرف انرژی بصش های مصتلف 1جدو  

در  و ارساا  داده یریگاندازهیک نوبت انرژی میزان مصرف  

مصارف انارژی  اسات.  mJ2/281 افازار،حالت فدا  بودن سصت

(، 2و  1مراحال مجماو  گیری بادون ارساا  داده )مراحل اندازه

ارسااا  طبااق  26ساااعته،  11پااایش در  اساات. mJ 8/121برابار

  mJ1203برابار آن  که مصارف انجام شده است تطبیقیریتم الگو

 بادون ارساا  داده، یریگاندازه 24مصرف انرژی آن در  .شودیم

mJ2/3643  مصارف انارژی کال مراحال  بر این اسااس .شودیم

. شاااودیمااا  mJ2/11036تطبیقااایپاااایش، طباااق الگاااوریتم 

گیااری ارسااا   هراناادازهدر حالاات راباات بااه ازای  کااهیدرصااورت

 11در باازه زماانی  رابات یریگانادازهبرای حالت  اطلاعات داریم.

 که انارژی مصارفی آن برابار باا میاداشته یریگاندازه 61، دقیقه

mJ16831 تطبیقیالگوریتم  با استفاده از . در این نمونهشودیم ،

mJ8/2303  شده است. ییجوصرفهانرژی مصرف در 

 یریگجهینت -7

وابسته به شرایط بیمار یا فرد  یریگاندازه افزارسصتفدالیت 

اشته باشد و د ترمتداد یدنی هر چه فرد حالت ؛ استمورد پایش 

زمان 

(sec) 
 مرحله حالت (mAجریان )

2 )1(t 2 Micro 

)1Controller (I 
1 

3 (2t) 14 

Pulse oximeter, 

Temperature, 

 accelerometer

)2(I 

2 

2/1 (3t) 18 )3Fi (I-Wi 3 

)ب(: نمودار زمان های اندازه گیری ضربان قلب یک فرد در حا   6شکل 

دقیقه.  11ه گیری با زمان رابت استراحت و کمی فدالیت روزانه. )الف( انداز

 )ب( اندازه گیری با زمان متغیر بر اساس شرایط فرد طبق الگوریتم تطبیقی

 ضربان قلب طبق الگوریتم یهای اندازه گیری و ارسا  داده: زمان1شکل 

 تطبیقی



 مراقبت از سلامت یمحاسبات یهایو فناور هاستمیکنفرانس س نیاول

عملیاات ارساا  کمتاری  توانادیمد، دستگاه این حالت ادامه یاب

مصارف انارژی انادازه گیاری  افزارساصت ،جهیدرنت داشته باشد.

بارای  عملیات پاایش را تواندیملذا و  اردد ی نسبت به قبلترکم

، اراماه شاده بارای بهباود ساامانه انجاام دهاد. یتریطولانمدت 

همانناد ) وضادیت بادن انسااندیگر بیانگر  یهاشاخص توانیم

 یرتهااجمیغ صاورتبه را (یاتیعلامم ح ریساو  هایتمیسنجش آر

یکای از اضافه نمود. و الگوریتم تطبیقی  یریگاندازه افزارسصتبه 

ن مصارف انارژی بارای اساتفاده نه حاداقل کاردف این سامااهدا

 افزارساصت نیچناهمکه محقاق شاده اسات.  است مدتیطولان

 ،نحوه نصب آن روی بدنبا توجه به اندازه کوچک و طراحی شده 

ایان  د. انبه حاداقل مای رسارا برای فرد استفاده از آن مزاحمت 

با کاهش مصرف انرژی و ساهولت اساتفاده از آن،  تواندیمسامانه 

محسوسی بهباود و ارتقاا  طوربهجامده را بسیاری از افراد سلامت 

 دهد.
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