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Представлен анализ применения нейросетевых технологий для диагностики различных заболеваний в 
области кардиологии, онкологии, пульмонологии, гастроэнтерологии, неврологии, психологии и др. Цель 
– установить области, в которых наиболее эффективно используются нейросетевые технологии. При этом 
рассмотрены структуры, алгоритмы обучения и точность функционирования искусственных нейронных 
сетей. Анализ литературы показал, что наиболее оптимальной моделью искусственных нейронных сетей 
для решения задач медицинской диагностики и прогнозирования является многослойный персептрон, 
представляющий собой сеть прямого распространения, в которой нейроны одного слоя последователь-
но соединены с нейронами прилегающих слоев без рекуррентных связей. Выявлено также, что наиболее 
оптимальными алгоритмами обучения многослойного персептрона являются алгоритм обратного распро-
странения ошибки и генетический алгоритм. Высокая точность функционирования нейросетевых диагно-
стических моделей, описанных в литературе, свидетельствует о перспективности применения искусствен-
ных нейронных сетей в различных областях медицины для диагностики и прогнозирования заболеваний. 
Внедрение в клиническую практику нейросетевых диагностических моделей может оказать эффективную 
помощь в принятии врачебных решений, способствовать повышению качества и точности диагностики 
заболеваний, сократить время на обследование пациента. Стоит также отметить, что искусственные ней-
ронные сети могут использоваться как математические модели рассматриваемой предметной области. 
Изменяя входные параметры нейросетевой модели, наблюдая за поведением выходных сигналов, можно 
изучать рассматриваемую предметную область, выявлять и исследовать медицинские закономерности, ко-
торые извлекла искусственная нейронная сеть при обучении. Полученные сведения позволят расширить 
теоретические знания в различных областях медицины.

ключевые слова: искусственные нейронные сети, медицинская диагностика, математическое моде-
лирование.
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Одним из актуальных направлений ме-
дико-биологических исследований является 
разработка и внедрение интеллектуальных 
систем для диагностики и прогнозирования 
современных заболеваний человека [1]. В ос-
нове подобного рода систем лежат различные 
математические методы и алгоритмы. Осо-
бенно эффективными для решения задач ме-
дицинской диагностики и прогнозирования 
являются системы, базирующиеся на матема-
тическом аппарате искусственных нейронных 
сетей (ИНС). ИНС представляют собой мате-
матические модели, а также их программные 
или аппаратные реализации, построенные по 
принципу организации и функционирования 
биологических нейронных сетей [2]. ИНС со-
стоят из элементов, называемых математиче-
скими нейронами. Математический нейрон 
получает информацию, присваивает ей весо-
вые коэффициенты, производит над ней вы-
числения и передает ее дальше. Соединенные 
и взаимодействующие между собой матема-
тические нейроны образуют нейронную сеть, 
способную решать достаточно сложные зада-
чи. В настоящее время разработано несколь-
ко видов ИНС, наиболее часто используется 
многослойный персептрон. Далее будет рас-
смотрено применение ИНС в различных обла-
стях медицины, особое внимание уделено их 
архитектуре, алгоритмам обучения и точности 
их функционирования.

Наиболее эффективно ИНС используются в 
области кардиологии. Так, в работе Т.В. Чаши 
с соавторами [3] рассматривается возможность 
применения ИНС для прогнозирования тече-
ния постгипоксических нарушений сердечно-
сосудистой системы у новорожденных детей.  
В данном исследовании созданы две трехслой-
ные сети, на вход которых подавалась запись 
вариабельности сердечного ритма в виде по-
следовательности значений интервалов RR. Об-
учение сетей проводилось методом случайного 
поиска, генетическим алгоритмом и методом об-
ратного распространения ошибки. Последний 
метод оказался наиболее эффективным: авто-
рам удалось добиться точности распознавания 

ST-T-нарушений и дисфункции миокарда в 91 и  
82 % случаях соответственно.

Особое внимание уделяется использова-
нию ИНС для диагностики ишемической бо-
лезни сердца. Так, А.Г. Сбоев с соавторами 
[4] показал, что многослойный персептрон с 
двумя скрытыми слоями является оптималь-
ной топологией для диагностики ишемической 
болезни сердца. Обучение проводилось с ис-
пользованием генетической оптимизации для 
количества нейронов в скрытых слоях. Полу-
ченная точность диагностики коронарного 
атеросклероза и ишемической болезни сердца 
составила 96 и 94 % соответственно, что пре-
вышает точность нейросетевой модели M. Co-
lak et al. [5]. O.Yu. Atkov, S.G. Gorokhova et al. 
[6] в своем исследовании разработали несколь-
ко нейросетевых моделей, диагностическая 
точность которых варьировала от 64 до 94 %. 
Лучшей моделью оказался многослойный пер-
септрон с двумя скрытыми слоями, обученный 
с помощью генетического алгоритма. Ана-
логичные показатели точности (95,5 %) диа-
гностирования ишемической болезни сердца 
получены H. Niranjana Murthy, M. Meenakshi 
[7]. Структура модели, используемая в этом 
исследовании, представляет собой многослой-
ную архитектуру с 13 входными нейронами,  
13 скрытыми нейронами и 1 выходным ней-
роном. В качестве функции активации была 
выбрана сигмоидная функция. H. Moghaddasi 
et al. [8] в качестве нейросетевой модели для 
диагностики ишемии сердца использовали 
многослойный персептрон, обучение кото-
рого осуществлялось с помощью алгоритма 
Broyden–Fletcher–Goldfarb–Shanno (BFGS). 
Точность работы модели составила 73,39 %, 
при этом чувствительность – 93,44 % и спе-
цифичность – 28,34 %. Для повышения эффек-
тивности диагностики ишемической болезни 
сердца Z. Arabasadi et al. [9] предлагают ги-
бридный метод, сочетающий генетический ал-
горитм и ИНС. Используя такую методологию, 
авторы данного исследования достигли точно-
сти 93,85 %, при этом чувствительность моде-
ли составила 97 %, а специфичность – 92 %.
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С развитием нейросетевых технологий раз-
рабатывались новые архитектуры ИНС, а так-
же новые алгоритмы их обучения. В 2006 году 
появились технологии глубокого обучения 
сетей. Данный подход стал широко использо-
ваться только после 2012 года. Так, в 2017 году 
ученые A. Caliskan и M. Yuksel [10] опублико-
вали научную работу, в которой описали воз-
можность применения глубоких нейронных 
сетей в диагностике ишемической болезни 
сердца. Диагностика в данном исследовании 
рассматривалась как задача классификации 
пациентов по двум группам – «пациент здо-
ров» и «пациент болен». Сеть обучалась в два 
этапа. В качестве обучающих параметров ис-
пользовались возраст и пол пациента, а так-
же показатели лабораторного анализа крови 
и ЭКГ. Нейронная сеть была обучена на двух 
наборах данных, в первом случае сеть класси-
фицировала пациентов с точностью 87,6 %, во 
втором – с точностью 89,7 %.

Л.Н. Ясницким с соавторами [11] предло-
жена нейросетевая модель, которая по 51 вход-
ному параметру, характеризующему пациента 
и его симптомы, позволяет выявить 9 заболева-
ний сердечно-сосудистой системы. На основе 
данной ИНС авторы разработали демонстра-
ционный прототип диагностической системы, 
который размещен на сайте Пермской науч-
ной школы искусственного интеллекта (www.
permai.ru). Эти же авторы в своем более позд-
нем исследовании [12] модифицировали ранее 
разработанную нейросетевую систему, допол-
нив ее возможностью прогнозировать течение 
заболеваний в различные периоды их развития. 
Кроме того, было увеличено число входных па-
раметров до 62, а количество возможных диа-
гнозов уменьшено до 6. В качестве практиче-
ской значимости разработанной нейросетевой 
системы авторы указывают возможность мо-
делировать различные варианты прогноза раз-
вития заболевания для каждого обследуемого 
пациента. 

В литературе также имеются примеры при-
менения ИНС для анализа патологических 
изменений в кровеносных сосудах [13], про-

гнозирования риска развития артериальной 
гипертензии [14], диагностики заболевания са-
харным диабетом [15, 16]. 

Большое количество исследований посвя-
щено разработке и применению ИНС в онко-
логии. Нейросетевые технологии применяются 
для диагностики рака печени [17] и поджелу-
дочной железы [18]; дифференциальной диа-
гностики опухолей щитовидной железы [19]; 
диагностики опухолей головного мозга [20]; 
прогнозирования рака мочевого пузыря [21]; 
определения групп повышенного риска заболе-
вания раком молочной железы [22]; выявления 
рака предстательной железы [23, 24]. F. Ahmed 
[25] описал опыт использования ИНС для диа-
гностики и прогнозирования выживаемости 
при раке толстой кишки. 

В области пульмонологии ИНС применя-
ются для дифференциальной диагностики ин-
терстициальных заболеваний легких [26, 27], 
острой тромбоэмболии легких [28, 29]. В ра-
боте Л.С. Макаровой и Е.Г. Семеряковой [30] 
представлены и проанализированы результаты 
дифференциальной диагностики бронхиальной 
астмы, полученные с помощью двух методов: 
нейронных сетей и дискриминантного анализа. 
В данном исследовании модель, построенная с 
помощью дискриминантного анализа, показа-
ла наилучшие результаты. Диагностирование 
пациентов на основе многослойного персеп-
трона дало неудовлетворительные результа-
ты. Авторы связывают это с недостаточным 
количеством примеров в обучающей выборке.  
О.В. Алексеевой и соавторами [31, 32] пред-
ложен способ дифференциальной диагностики 
рецидивирующей бронхолегочной патологии у 
детей с помощью нейросетевого анализа. Те-
стирование разработанных авторами нейросе-
тевых систем показало достаточно высокую их 
прогностическую способность – 95 и 92 % со-
ответственно.

Нейросетевые технологии применяются 
для диагностики заболеваний желудочно-ки-
шечного тракта. P. Maclin, J. Dempsey [33] и  
S. Kazmierczak et al. [34] использовали в своих 
исследованиях технологию нейронных сетей 
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для дифференциальной диагностики заболе-
ваний печени. П.И. Мироновым с соавторами 
[35] исследованы возможности ИНС в прогно-
зировании развития абдоминального сепси-
са у больных тяжелым острым панкреатитом.  
В работе использовалась трехслойная сеть, об-
ученная с помощью алгоритма обратного рас-
пространения ошибки по данным 100 больных. 
При чувствительности 63,3 % ИНС продемон-
стрировала высокую специфичность – 88,2 %. 
Установлено, что используемая нейросетевая 
модель позволяет с высокой точностью про-
гнозировать развитие абдоминального сепсиса 
у данной категории больных. 

Встречаются отдельные работы, посвящен-
ные анализу возможности применения ИНС 
для диагностики заболеваний позвоночника и 
костной системы. П.Н. Афонин с соавторами 
[36] использовали нейросетевые технологии 
для прогнозирования ближайших и отдален-
ных результатов лечения больных гематоген-
ным остеомиелитом позвоночника. В обоих 
случаях сети по своей структуре представля-
ли многослойный персептрон. В процессе по-
строения ИНС был применен алгоритм генети-
ческого отбора входных признаков. В качестве 
исходных параметров сети для прогнозирова-
ния результатов лечения остеомиелита позво-
ночника (на момент выписки) было отобрано 
5 показателей, для прогнозирования степени 
выраженности нарушения жизнедеятельности 
в отдаленном периоде – 18 показателей. Точ-
ность прогнозирования составила 92,3 % для 
ближайшего периода (момент выписки боль-
ного из стационара) и 90,6 % для отдаленного 
периода (через 1 год после завершения стацио-
нарного лечения). А.А. Ефимовым и соавтора-
ми [37] был предложен нейросетевой алгоритм 
классификации пациентов в зависимости от 
стадий остеопороза с точностью 95,2 %. 

В неврологии ИНС применяются для диа-
гностики и классификации нейродегенера-
тивных расстройств, таких как болезни Альц-
геймера, Паркинсона, Гентингтона, Пика.  
D. Mantzaris et al. [38] предложен метод оценки 
когнитивных нарушений при болезни Альцгей-

мера на основе анализа ЭЭГ с использованием 
ИНС в сочетании с генетическим алгоритмом. 
F. Bertè et al. [39] применяли различные архи-
тектуры ИНС для диагностики типа деменции 
у пациентов. В данном исследовании выделе-
но 6 типов деменции: умеренные когнитивные 
нарушения, болезнь Альцгеймера, лобно-ви-
сочная деменция, сосудистые когнитивные на-
рушения, болезнь Альцгеймера с сосудистыми 
когнитивными нарушениями и лобно-височная 
деменция с сосудистыми когнитивными рас-
стройствами. Моделью с лучшей предсказа-
тельной способностью оказалась вероятностная 
нейронная сеть, состоящая из входного (30 ней-
ронов), скрытого (65 нейронов) и выходного  
(6 нейронов) слоев. Данная ИНС точно диагно-
стировала тип деменции у пациентов в 97,25 % 
случаев. Стоит отметить, что нейронная сеть в 
виде многослойного персептрона также пока-
зала хороший результат: точность прогнозиро-
вания типа деменции составила 95,60 %. 

M. Quintana et al. [40] применяли ИНС для 
классификации пациентов по группам: здоро-
вые, пациенты с умеренными когнитивными 
нарушениями, пациенты с болезнью Альцгей-
мера. В качестве классификатора использовал-
ся многослойный персептрон, который вклю-
чал в себя 3 слоя: входной (12 нейронов), 
скрытый (4 нейрона) и выходной (1 нейрон). 
В качестве функции активации был выбран 
сигмоид. Обучение ИНС проводилось с по-
мощью алгоритма обратного распростране-
ния ошибки. На первом этапе сеть была обу-
чена на данных пациентов из всех трех групп.  
В результате было установлено, что персептрон 
корректно классифицирует пациентов в 66,67 % 
случаев. На втором этапе для обучения сети ис-
пользовались данные пациентов из здоровой 
группы и группы с умеренными когнитивными 
нарушениями. В результате сеть точно клас-
сифицировала пациентов в 98,33 % случаев. 
На последнем этапе сеть обучали на данных 
здоровых пациентов и группы пациентов с бо-
лезнью Альцгеймера. В этом случае точность 
классификации составила 100 %. A. Lins et al. 
[41] применяли ИНС для выбора параметров, 
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позволяющих прогнозировать развитие уме-
ренных когнитивных нарушений и деменции у 
лиц пожилого возраста. Авторами предложена 
нейросетевая модель, использующая в каче-
стве диагностических факторов следующие 
параметры: пол, возраст, уровень образования, 
время обучения и баллы, полученные при те-
стировании.

Н.С. Резниченко [42] описан опыт при-
менения ИНС для диагностики синдрома де-
фицита внимания с гиперактивностью. Сеть 
была обучена на данных психологических карт  
25 детей. Точность диагностики составила 70 %. 
Автором был сделан вывод о перспективности 
использования разработанной нейросетевой мо-
дели в диагностике синдрома дефицита внима-
ния с гиперактивностью. После увеличения объ-
ема обучающей выборки и повторного обучения 
данной сети Н.С. Резниченко и С.Н. Шиловым 
[43] были получены более точные показатели 
работы модели: ИНС выдавала правильный 
прогноз в 89 % случаев. 

Нейросетевые технологии постепенно ста-
ли приходить в сферу психологии. Например, 
М.A. Беребиным и С.В. Пашковым [44] была 
исследована возможность применения ИНС 
для дифференциальной диагностики и про-
гноза нарушений психической адаптации у со-
трудников силовых структур. В данной работе 
сеть была организована в виде трехслойного 
персептрона с сигмоидальными передаточны-
ми функциями нейронов. Первый слой сети 
состоял из 13 нейронов, второй (скрытый) – 
также из 13 нейронов, а выходной слой – из 
2 нейронов, что соответствует числу диагно-
стируемых классов уровня психической адап-

тации. После обучения ИНС была протести-
рована, точность прогнозирования составила 
100 %. 

Е.В. Славутской и Л.А. Славутским [45] 
предложен нейросетевой алгоритм для селек-
тивной оценки гендерных различий в эмоци-
онально-волевой и интеллектуальной сферах 
школьников 10-11 лет. В данном исследовании 
авторы используют двухслойную сеть с прямой 
передачей сигнала и обратным распростра-
нением ошибки. Полученные результаты сви-
детельствуют об эффективности применения 
ИНС, т. к. данный подход позволяет достаточ-
но точно выделять наиболее значимые психо-
логические признаки, определяющие гендер-
ные различия обследуемых.

Таким образом, подходящим типом струк-
туры ИНС, предназначенной для решения 
задач медицинской диагностики и прогно-
зирования, является персептрон с сигмоид-
ными активационными функциями, на вход 
которого подается информация о пациенте, 
а на выходе выводится диагноз заболевания. 
Алгоритм обратного распространения ошиб-
ки и генетический алгоритм наиболее часто 
используются для обучения многослойных 
персептронов при диагностике различных 
заболеваний. 

Стоит отметить, что ИНС можно исполь-
зовать как математические модели рассматри-
ваемой предметной области. Изменяя входные 
параметры нейросетевой модели и наблюдая за 
поведением выходных сигналов, можно изучать 
предметную область, выявлять и исследовать 
медицинские закономерности, которые извлек-
ла ИНС при обучении.
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NEuRAL NETWORK TEChNOLOGIES IN MEDICAL DIAGNOSIS (Review)

This review analysed the use of neural network technologies in diagnosis of various diseases 
within cardiology, oncology, pulmonology, gastroenterology, neurology, psychology, etc. The aim was 
to identify the areas of medicine applying neural network technologies in the most effective way. We 
considered the structures, learning algorithms and the accuracy of artificial neural networks. The 
analysis of literature showed that the best model of artificial neural networks for medical diagnosis and 
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prediction is the multilayer perceptron, which is a feedforward network wherein each neuron in one 
layer has directed connections to the neurons of the subsequent layer, without forming any backward or 
recurrent connections. We also revealed that the best learning algorithms for a multilayer perceptron are 
the algorithm of backward propagation of errors and the genetic algorithm. The high accuracy of neural 
network diagnostic models, described in literature, implies their considerable potential for diagnosis 
and prediction of various diseases in different areas of medicine. Introducing neural network diagnostic 
models into clinical practice can provide substantial assistance in medical decision-making, improve 
the quality and accuracy of diagnosis and reduce the time for patient examination. It is also noteworthy 
that artificial neural networks can be used in medicine as mathematical models. By changing the input 
parameters of a neural network model and observing the behaviour of the output signals, one can 
explore the relevant area, identify and study the medical patterns that the artificial neural network has 
found in the course of training. The obtained data will contribute to theoretical knowledge in various 
spheres of medicine.
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