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В настоящее время наблюдается значительный интерес к внедрению искусственного интеллекта в практическое здра-

воохранение: многие гиганты IT- индустрии, такие как Google, Microsoft, IBM запустили амбициозные крупномасштабные 
проекты медицинской направленности, основанные на технологиях искусственного интеллекта, кроме того, в ряде разви-
тых стран опубликованы национальные доклады, посвященные использованию искусственного интеллекта в националь-
ных системах здравоохранения. 

В работе дается краткий обзор методов и задач искусственного интеллекта и обсуждаются перспективы его примене-
ния к диагностике и лечению онкологических заболеваний. Обсуждается прогресс в области автоматического распознава-
ния медицинских изображений. Показано, что искусственный интеллект способен справляться с задачей поиска опухоли и 
ее метастазов на цифровых микроскопических фотографиях не хуже, чем врач-патологоанатом. Рассматривается возмож-
ность применения искусственного интеллекта к задаче диагностики злокачественности опухоли по результатам биопсии. 
Показано, что эта задача может с высоким уровнем точности решаться с применением различных методов искусственного 
интеллекта. Обсуждается применение экспертных систем в онкологии. Рассматривается система «Онкологический скри-
нинг», предназначенная для определения группы риска пациента в отношении онкологических заболеваний. 

Ключевые слова: искусственный интеллект, онкологические заболевания, диагностика, машинное обучение, распозна-
вание изображений, экспертные системы. 
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ARTIFICIAL INTELLIGENCE AS A TOOL FOR DECISION-MAKING SUPPORT  
IN THE DIAGNOSTICS OF ONCOLOGICAL DISEASES 

 
At present, there is a significant interest in the introduction of artificial intelligence into practical health care. Giants of the IT 

industry, such as Google, Microsoft, IBM launched ambitious large-scale medical projects based on artificial intelligence technolo-
gies. Moreover, national reports, dealing with using artificial intelligence in national health systems, are published in some devel-
oped countries. 

The paper gives a brief overview of the methods and tasks of artificial intelligence and discusses the prospects for its applica-
tion to cancer diagnostics and treatment. Progress in automatic recognition of medical imagesis discussed. Artificial intelligence is 
shown to be able to cope with the task of finding a tumor and its metastases on digital microscopic photographs even better than the 
pathologist. The problem of malignant tumor diagnosis based on biopsy results is considered. This problem is shown to be solved 
with a high level of accuracy using various methods of artificial intelligence. The application of expert systems in oncology is dis-
cussed. The system "Oncological screening", designed to determine a patient's risk group for cancer, is considered. 
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Искусственный интеллект (ИИ) пред-

ставляет собой быстроразвивающийся раздел 
информатики, посвященный разработке алго-
ритмов и программ, способных решать интел-
лектуальные задачи, т.е. задачи, для которых 
не существует алгоритмов решения, гаранти-
рованно приводящих к правильному резуль-
тату. В настоящий момент в этой области 
знаний получены значительные результаты, 
показывающие, что компьютеры способны 
решать ряд интеллектуальных задач на 
уровне, близком к человеческому. В частно-
сти, речь идет о таких задачах, как распозна-
вание изображений, речи, перевод с одного 
языка на другой. Эти результаты позволяют 
рассматривать ИИ как инструмент, способ-
ный принести значительную практическую 
пользу во многих сферах, в том числе и в об-
ласти медицины и здравоохранения. 

C начала XXI века мировые лидеры в об-
ласти информационных технологий проявляли 
значительный интерес к разработкам, связан-

ным с использованием ИИ для решения меди-
цинских задач. Так, компания IBM запустила 
несколько исследовательских проектов, связан-
ных с использованием суперкомпьютера 
Watsonдля диагностики и совершенствования 
схем лечения различных заболеваний, в том 
числе рака[1]. Компания Microsoft недавно за-
явила о запуске проекта Microsoft Healthcare 
NExT, основным направлением которого будет 
борьба с онкологическими заболеваниями [2]. 
Компания Google реализует целый ряд проектов 
медицинской направленности: «умные линзы», 
в которые будет встроен чип, анализирующий 
состояние окружающей среды и организма но-
сителя и предоставляющий информацию об 
угрозах здоровью; распознавание медицинских 
изображений, Baseline Study ‒ проект сбора ге-
нетической и молекулярной информаций для 
составления подробной карты организма и 
предсказания будущих заболеваний [3]. 

В настоящее время в развитых странах, 
в частности в США и Великобритании, инте-
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рес к возможностям ИИ проявляется на высо-
ком государственном уровне. В 2017 г. ан-
глийскими учёными опубликован доклад под 
названием «Искусственный интеллект в наци-
ональной системе здравоохранения Велико-
британии»[4], в США в декабре 2017 г. группа 
ведущих американских технологических уче-
ных JASON опубликовала отчет «Искус-
ственный интеллект для здоровья и здраво-
охранения» [5]. В обеих работах обсуждается 
использование ИИ для обеспечения высоко-
квалифицированной медицинской помощи 
широким слоям населения. 

В данной работе дается краткий обзор за-
дач и методов ИИ, атакже приводится обзор 
работ, посвященных использованию ИИ в обла-
сти диагностики онкологических заболеваний. 

Задачи и методы искусственного ин-
теллекта 

Можно выделить несколько задачИИ, 
представляющих значительный интерес с 
точки зрения их приложения к медицинской 
проблематике: 

‒распознавание образов‒это специфи-
ческий класс задач, исходными данными для 
которых является набор изображений. Требу-
ется создать программу, способную опреде-
лить, есть определенный объект на изображе-
нии и где он расположен. Наглядным приме-
ром успешного решения медицинской про-
блемы методами ИИ является диагностика 
диабетической ретинопатии по цифровой фо-
тографии сетчатки глазного дна [6]. В области 
распознавания образов в основном применя-
ются искусственные нейросети, которые 
представляют собой метод ИИ, основная идея 
которого состоит в построении системы, по-
добной по своему строению головному мозгу 
человека; 

‒ машинное обучение, или обучение по 
прецедентам. Общая постановка задачи ма-
шинного обучения состоит в том, чтобы по 
большому набору частных случаев наблюде-
ния объектов реконструировать зависимость 
между их характеристиками. Например, по 
базе данных пациентов требуется создать си-
стему, способную спрогнозировать результат 
лечения в зависимости от индивидуальных 
характеристик пациента и его заболевания. 
Область машинного обучения весьма широка 
и включает большое количество разных мето-
дов, начиная от методов математической ста-
тистики до нейронных сетей; 

‒экспертные системы. Идея экспертных 
систем состоит в создании программы, ими-
тирующей работу квалифицированного экс-
перта некоторой предметной области при 

принятии решений. Этот подход также весьма 
применим в медицинской сфере: например, 
требуется создать систему, способную прове-
сти опрос пациента и на основании его отве-
тов определить риск развития определенного 
заболевания. В отличие от предыдущей зада-
чи, «исходными данными» здесь является 
группа медицинских специалистов, способ-
ных объяснить, как они оценивают риск раз-
вития заболевания, т.е. какие данные собира-
ют и как принимают решение в зависимости 
от полученных данных. Область экспертных 
систем также весьма обширна и включает 
много способов формализации знаний экспер-
тов, включая продукционные правила, нечет-
кую логику, семантические сети и т.п. 

Искусственный интеллект в области 
диагностики онкологических заболеваний 

Распознавание изображенийс помощью ИИ 
Создание программ автоматического 

распознавания медицинских изображений яв-
ляется амбициознойзадачей в связи с тем, что 
даже человеческий интеллект с этим классом 
задач справляется с трудом.Известно, напри-
мер, что требуются годы и годы практики, 
чтобы стать квалифицированным патолого-
анатомом, способным с высокой точностью 
диагностировать опухолевые ткани. И даже в 
этом случаеуровень согласия в диагнозах па-
тологоанатомов для некоторых видов рака 
молочной железы составляет только 48%, 
схожий уровень‒ и в диагностике рака про-
статы [7]. 

Значительный прогресс в области рас-
познавания медицинских изображений был 
достигнут сравнительно недавно в связи с 
изобретением быстрых графических процес-
соров, давших возможность строить и обучать 
нейросети с большим количеством слоев [7].В 
данном обзоре приводятся результаты приме-
нения этой технологии к задаче автоматиче-
ского распознавания и локализации опухоли и 
ее метастазов на цифровых микроскопических 
фотографиях. Данный проект реализован в 
компании Google[7]. 

Постановка задачи состояла в следую-
щем: разработать программу, способную по 
цифровой микроскопической фотографии 
размером 1000000×1000000 пикселей опреде-
лить, содержится ли на изображении опухоль 
и, если содержится, указать ее месторасполо-
жение. Минимальный размер диагностируе-
мой опухоли 100×100 пикселей. 

Исходные данные: для обучения и те-
стирования нейросети использовался набор 
фотографий Camelion 16 dataset, содержащий 
400 микроскопических фотографий тканей 
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лимфоузлов: 270 слайдов с описанием, ис-
пользовавшихся для обучения нейросети, и 
130 слайдов для ее тестирования.На слайдах 
содержались как макроопухоли (размером 
более 2000 µm), так и микроопухоли (разме-
ром более 200µm и менее 2000µm). Дополни-
тельно для оценки точности диагностики ис-
следователи оцифровали еще 110 фотографий 
тканей лимфатических узлов (57 из которых 
содержали опухоли), полученных от 20 паци-
ентов. Для сравнения способностей человече-
ского и искусственного интеллекта тестовый 
набор анализировался квалифицированным 
патологоанатомом. 

Результаты: лучший вариант обученной 
нейросети правильно идентифицировал 92,4% 
опухолей на тестовом наборе слайдов, при 
этом патологоанатом(человек)только 73,3%. 
Как видно из приведенных данных, этот ре-
зультат свидетельствует о том, что ИИ в дан-
ной задаче справился даже лучше, чем чело-
веческий. 

Интересно и происхождение набора 
данных Camelyon 16 dataset. Дело в том, что 
Camelyon‒это своего рода чемпионат IT-
специалистов, занимающихся проблемой ав-
томатической диагностики опухолей на циф-
ровых микроскопических фотографиях[8]. 
Чемпионат проводится ежегодно. Командам 
специалистов предлагается набор цифровых 
микроскопических фотографий для обучения 
и тестирования нейросетей. Выигрывает та 
команда, чья нейросеть верно обнаружит мак-
симальное количество опухолей на тестовом 
наборе снимков. В 2016г., когда использовал-
ся набор данных Camelyon 16 dataset, первое 
место заняла команда «Harvard Medical 
SchoolandMIT» (США), второе место ‒ EXB 
Researchand Developmentco. (Германия), тре-
тье место‒ независимый участник из Герма-
нии. Отметим, что география участников чем-
пионата весьма широка.В разные годы в нем 
принимали участие команды из разных стран: 
США, Германия, Великобритания, Турция, 
Финляндия, Белоруссия, Китай, Япония. К 
сожалению, команды из нашей страны ни разу 
не участвовали в том чемпионате. 

Машинное обучение в диагностике он-
кологических заболеваний 

Внедрение информационных систем в 
здравоохранение обеспечило накопление 
большого объема медицинских данных в 
электронном виде, т.е. в виде, пригодном для 
обработки. Это открывает возможности ис-
пользования накопленных данных для улуч-
шения алгоритмов диагностики и лечения 
различных заболеваний, в том числе онколо-

гических. Приведем пример задачионкологи-
ческой проблематики, в рамках которойспе-
циалисты по ИИ исследуют способности ал-
горитмов машинного обучения. 

Задача: разработать программу, по ре-
зультатам биопсии определить, является ли 
опухоль злокачественной или доброкаче-
ственной. 

Исходные данные: для обучения и те-
стирования использовался набор результатов 
биопсии ткани молочной железы пациенток 
госпиталя г. Висконсин (США). Набор данных 
собран в 1990г. и находитсяв свободном до-
ступе на сайте госпиталя[9], чтобы исследова-
тели в области ИИ могли оценивать и сравни-
вать эффективность своих программ и алго-
ритмов. Набор включает девять характеристик 
клеток ткани молочной железы (толщина 
скопления, однородность размера клеток, од-
нородность формы клеток, краевая адгезия, 
размер одиночных эпителиальных клеток, го-
лое ядро, бледность хроматина, нормальность 
ядрышек, митозы) и одну переменную, фикси-
рующую доброкачественность или злокаче-
ственность опухолевой ткани. Все характери-
стики клеток преобразованы из исходных дан-
ных таким образом, что варьируют в пределах 
от 1 до 10. Набор включает 699 результатов 
биопсии, из которых 16 являются неполными 
(т.е. некоторые значения в них пропущены). 
Обычно эти 16 случаев исключаются из анали-
за, оставшиеся 683 случая используются для 
обучения и тестирования классифицирующего 
алгоритма. В этих 683 случаях 444 случая ‒ 
ткани с доброкачественными опухолями, 239 
случаев ‒ ткани со злокачественными опухо-
лями. Для обучения использовались 200 случа-
ев с доброкачественной опухолью и 200 случа-
евсо злокачественной опухолью. Оставшиеся 
283 случая используются для тестирования 
качества обученного алгоритма. 

 
Таблица 

Качество классификации, созданных различными методами 
машинного обучения по описанному выше набору данных 

Метод 

Точность классификации 
правильно классифицирован-

ных случаев по тестовому 
набору, % 

CNN (комбинированная 
нейронная сеть) 97,81 
RNN (вероятностная  
нейронная сеть) 98,91 
MLPNN  
(многослойный персептрон) 91,92 
SVM  
(метод опорных векторов) 99,64 
ANFIS (адаптивный  
нейронечеткий метод) 98,58 

 

Результаты: в связи с тем, что база дан-
ных находитсяв свободном доступе, разные 
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исследователи используют разные подходы 
для создания классифицирующего алгоритма. 
Достигнутое с использованием разных алго-
ритмов качество классификации приведено в 
таблице [10]. 

Как видно из приведенной таблицы, 
удается достичь весьма высокой точности 
классификации, причем с использованием 
различных подходов. 

Экспертные системы в онкологии 
Идея создания систем, имитирующих 

принятие решения квалифицированным врачом, 
была воспринята как очень перспективная дав-
но. Достаточно сказать, что один из самых ран-
них примеров успешной разработки в области 
экспертных систем имел медицинскую направ-
ленность. Еще в 60-х годах XX века были со-
здана система MYCIN [11], спроектированная 
для диагностирования бактерий, вызывающих 
тяжелые инфекции, такие как бактериемия и 
менингит, а также для рекомендации необходи-
мого количества антибиотиков в зависимости от 
массы тела пациента. Название системы проис-
ходит от суффикса «-мицин», часто встречаю-
щегося в названиях антибиотиков. Также 
MYCIN использовалась для диагностики забо-
леваний свертываемости крови. База знаний 
системы составляла около 600 правил, после 
запуска система задавала пользователю (врачу) 
набор простых вопросов, а затем предоставляла 
списокдиагнозов, отсортированный по степени 
ихвероятности и их обоснование (то есть список 
вопросов и правил, которые привели программу 
к именно такому ранжированию диагнозов), а 
также рекомендовала курс лечения. 

Более современный пример разработки 
экспертной системы ‒ это программный ком-
плекс «Онкологический скрининг», разработан-
ный на кафедре онкологии Башкирского госу-
дарственного медицинского университета [12]. 

Постановка задачи: система должна 
осуществить опрос пациента и по его резуль-
татам определить его группу риска в отноше-
нии определенного онкологического заболе-
вания, а также обосновать свое решение. 

Исходные данные: при разработке си-
стемы в качестве экспертов привлекались 
врачи Республиканского онкологического 
диспансера и сотрудники кафедры онкологии 
Башкирского государственного медицинского 
университета, которые разрабатывалиалго-
ритм логичногоопроса пациента и правила 
определения группы риска 

Результаты: система «Онкологический 
скрининг» осуществляет определение группы 
риска в отношении 26 онкологических забо-
леваний, база вопросов содержит 233 вопроса, 
база правил ‒ 301 правило вывода. Для оцен-
ки эффективности экспертная система была 
апробирована на базе онкологического дис-
пансера Республики Башкортостан. В иссле-
дование было включено 274 человека, обра-
тившихся в поликлинику, из них находящиеся 
на стационарном лечении в онкологическом 
диспансере и практически здоровые. Доля 
пациентов, у которых группа риска, присво-
енная экспертной системой, совпадала с груп-
пой риска, присвоенной врачом-онкологом, 
составила 76,8%. 

Заключение 
Приведенный анализ указывает на зна-

чительный потенциал ИИ в области диагно-
стики и лечения онкологических заболеваний. 
Особенно впечатляющими выглядят успехи в 
области распознавания медицинских изобра-
жений. Представляется, что внедрение систем 
ИИ в медицинскую практику будет способ-
ствовать повышению точности диагностики, 
снижению нагрузки врачей и уменьшению 
стоимости диагностики и лечения. 
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Распространенностьсиндрома дефицита внимания/гиперактивности(СДВГ), являющегося одним из заболеваний ЦНС, 

требующих повышенного внимания профессионального сообщества, в популяции составляет 5%. Проведенные клиниче-
ские семейные исследования свидетельствуют о возможности наследования СДВГ. В результате исследований успешно 
идентифицированы локусы ассоциированные с СДВГ. Изучение эндофенотипов с помощью методов нейровизуализации и 
нейропсихологии, наряду с усовершенствованными методами статистики, позволяют выявить ранее не исследованные по-
лиморфные варианты ряда генов, ассоциированных с этиологией заболевания. Исследование генов риска СДВГ предостав-
ляет нам инструменты для прогнозирования возникновения заболевания, оценки тяжести симптомов клинической картины 
и оптимизации лечения. 

Ключевые слова: СДВГ, молекулярная генетика, наследственность, эндофенотип. 
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