
1003

ВЕСТНИК РОССИЙСКОЙ АКАДЕМИИ НАУК,  2024, том 94, № 11,  с.  1003–1013

ЦИФРОВАЯ ПРОФИЛАКТИЧЕСКАЯ МЕДИЦИНА

© 2024 г.      И.Б. Ушаковa,*, А.В. Богомоловa,**
аГосударственный научный центр Российской Федерации – Федеральный медицинский биофизический центр  

имени А.И. Бурназяна ФМБА России, Москва, Россия

*E-mail: iushakov@fmbcfmba.ru
**E-mail: a.v.bogomolov@gmail.com

Поступила в редакцию 27.07.2024 г.
После доработки 16.09.2024 г.

Принята к публикации 15.10.2024 г.

Для увеличения продолжительности здоровой жизни и снижения суммарной временной нетрудоспо-
собности работающего населения особое внимание необходимо уделять профилактике заболеваний. 
Современный уровень научно-технического прогресса позволяет повысить эффективность решения 
задач профилактической медицины за счёт применения цифровых технологий. Цифровая профилак-
тическая медицина должна стать самостоятельным научным направлением. В статье дана характери-
стика состояния и перспектив цифровизации ключевых направлений профилактической медицины 
с акцентом на технологии сохранения здоровья трудоспособного населения. Обозначены актуальные 
вопросы цифровизации профилактической медицины и приоритеты её дальнейшего развития.
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ОБОЗРЕНИЕ

ботающих граждан [1]. Укрепление здоровья на-
селения – одна из целей национального развития 
России, которая обозначена в 15 национальных 
проектах, выполняемых до 31 декабря 2024 г. В со-
ответствии с Указом Президента РФ от 7 мая 2024 г., 
с 1 января 2025 г. начинается реализация комплекса 
новых национальных проектов. В паспортах завер-
шающихся и новых проектов встречается термин 
“цифровая медицина”, с которым, согласно данным 
Росстата за 2023 г., знакомы 76% россиян.

Для анализа современного состояния цифровой 
медицины в России составлена онтология пред-
метной области: из базы Российского индекса на-
учного цитирования отобраны 422 публикации 
2019–2023 гг., в названии или ключевых словах ко-
торых присутствуют термины “цифровая медици-
на”, “цифровое здравоохранение”, “медицинская 
информатика”, “медицинская информационная 
система”, “медицинская кибернетика”. Большин-
ство работ посвящено технологиям телемедици-
ны (33%), электронных медицинских карт (18%), 
распознавания медицинских изображений (15%), 
 умных  аптек (9%), а термины, специфичные для 
профилактической медицины (профилактика, ри-
ски здоровью), упомянуты лишь в 19 публикациях, 

Задачи современной медицины не ограничи-
ваются лечением больных – внимание системы 
здравоохранения всё больше смещается в сторону 
профилактики заболеваний с целью увеличения 
продолжительности здоровой жизни и снижения 
суммарной вре´менной нетрудоспособности ра-
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хотя это одно из ключевых направлений нацио-
нального развития Российской Федерации. Таким 
образом, возникло противоречие между реальными 
потребностями и недостатком исследований в обла-
сти развития цифровой профилактической медици-
ны. Чтобы устранить это противоречие, цифровая 
профилактическая медицина должна стать само-
стоятельным направлением цифровой медицины 
с конкретизацией приоритетов её развития.

Цифровая профилактическая медицина объеди-
няет учение о предупреждении возникновения забо-
леваний и травм, недопущении и устранении фак-
торов риска их развития (включая государственные, 
гигиенические, социально-экономические и лечеб-
но-медицинские мероприятия) и цифровые техно-
логии сбора и обработки информации о состоянии 
человека на всех этапах его жизнедеятельности [2]. 
Она в полной мере направлена на реализацию кон-
цепции 4П-медицины (предупреждение, предот-
вращение, персонализация и партисипативность). 
Следует подчеркнуть, что автоматизация и инфор-
матизация медицины эффективно применяются 
с 1950-х годов. Однако цифровые технологии име-
ют принципиальную отличительную особенность: 
их компоненты территориально и пространственно 
распределены и синергетически увязаны в единую 
систему, что существенно расширяет их потенци-
альные возможности.

Концептуальной основой цифровой профилак-
тической медицины выступает совокупность тео-
ретических и эмпирических принципов, сформи-
рованных учёными в области профилактической 
медицины. Эти концепции соответствуют уровню 
научного прогресса, актуальны и востребованы, но 
для полноценной реализации они должны включать 
цифровые технологии, что обеспечит повышение 
эффективности разработки и внедрения профилак-
тических мероприятий.

Цифровизация ключевых направлений профилак-
тической медицины. Профилактическая медицина 
традиционно подразделяется на три направления: 
индивидуальная, групповая и общественная про-
филактика [2]. К настоящему времени в рамках всех 
этих направлений отработаны базовые подходы 
к внедрению методов цифровизации. 

Повысить эффективность индивидуальной про-
филактики можно посредством цифровых помощ-
ников (виртуальные ассистенты) при мониторинге 
качества мер предупреждения болезней, сохра-
нения и укрепления здоровья на базе технологий 
дескриптивной, прескриптивной, предиктивной 
и предписывающей аналитики, защищённой теле-
коммуникации, виртуальной и дополненной реаль-
ности, а также интеллектуальных человеко-машин-
ных интерфейсов [3].

Эффективность групповой профилактики дости-
гается за счёт автоматизированного формирования 
(например, на основе информации из федеральных 

государственных информационных систем в сфере 
здравоохранения и информационных систем меди-
цинских организаций) групп лиц, имеющих сход-
ные симптомы и/или факторы риска, для состав-
ления комплекса профилактических мероприятий 
с одновременным автоматизированным контролем 
качества их выполнения всеми участниками группы 
и применением технологий прослеживаемости, ин-
тероперабельности и анализа данных [4–6].

Повышение эффективности общественной профи-
лактики достигается с помощью цифровых техноло-
гий, направленных на формирование сознательного 
отношения граждан к своему здоровью и здоровью 
окружающих, активное участие населения в про-
филактических мероприятиях и максимальное ис-
пользование каждым человеком предоставляемых 
ему возможностей по сохранению и укреплению 
здоровья. К их числу относятся, в частности, техно-
логии больших данных, программно-определяемых 
хранилищ данных, создания и исполнения децен-
трализованных приложений и смарт-контрактов, 
сбора, хранения и обработки децентрализованных 
данных, организации, синхронизации, обеспечения 
целостности и непротиворечивости данных [7–9]. 
Перечисленные направления профилактики тесно 
связаны с первичной, вторичной и третичной про-
филактикой, а цифровизация соответствующих 
мероприятий требует проведения специальных ис-
следований [2]. 

Цифровизация системы мероприятий первичной 
профилактики связана с цифровыми технология-
ми предупреждения возникновения и воздействия 
факторов риска развития заболеваний, непрерыв-
ностью профилактических мероприятий (начиная 
с 12-й недели внутриутробного развития и на протя-
жении всей жизни), обеспечением дифференциро-
ванного характера профилактических мероприятий, 
массовости и комплексности профилактики, вов-
лечённостью лечебных учреждений, органов власти, 
общественных организаций и населения [10, 11].

Цифровизация системы мероприятий вторичной 
профилактики зависит от наличия цифровых тех-
нологий устранения выраженных факторов риска, 
которые при определённых условиях могут приве-
сти к возникновению, обострению или рецидиву 
заболеваний, то есть в первую очередь речь идёт об 
организации эффективной диспансеризации насе-
ления [12]. 

Цифровизация системы мероприятий третичной 
профилактики заключается в использовании цифро-
вых технологий реабилитации пациентов, лишив-
шихся возможности вести полноценный образ жиз-
ни: медицинская (восстановление функций органов 
и систем организма), социальная (формирование 
уверенности в собственной социальной пригодно-
сти), трудовая (восстановление трудовых навыков), 
психологическая (восстановление поведенческой 
активности) реабилитация [13].
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Рассмотрим потенциал цифровизации на приме-
ре пяти ключевых направлений профилактической 
медицины, определённых “Программой фундамен-
тальных научных исследований в Российской Феде-
рации на долгосрочный период (2021–2030 годы)”.

Цифровые технологии здоровьесбережения ба-
зируются на разработанной 30 лет назад каскад-
ной схеме рисков здоровью человека при раздель-
ном и комбинированном воздействии факторов 
условий жизнедеятельности [14]. На этой основе 
разрабатываются системы квалиметрии жизни 
и рискометрии здоровья работающего населения. 
Цифровизация расширяет их потенциальные воз-
можности, позволяя более качественно подходить 
к решению прикладных задач благодаря учёту 
существенно большего объёма информации об 
 обследуемых людях с привлечением технологий 
обработки больших данных, которые, в свою оче-
редь, обеспечивают:

● необходимую производительность обработки 
данных, в том числе на основе их горизонтальной 
масштабируемости путём распределения на множе-
ство вычислительных узлов; 

● применение специальных компьютерных ме-
тодов и инструментов, позволяющих интерпрети-
ровать большой объём данных, заостряя внимание 
лишь на ключевых факторах эффективности, моде-
лируя исход различных вариантов действий и отсле-
живая результаты принятия решений;

● реляционное (табличное) хранение информа-
ции, снабжённое лингвистическими средствами 
взаимодействия с базами данных, предоставляю-
щими пользователю удобные средства формулиро-
вания запросов.

Цифровизация технологий здоровьесбережения 
повышает эффективность решения прикладных 
задач: совершенствование организации здравоохра-
нения и медицинской науки [15]; развитие научных 
основ профилактики заболеваний человека [16]; 
изу чение влияния патофизиологических механиз-
мов производственных и неблагоприятных факторов 
окружающей среды (в том числе производственной) 
на здоровье населения [17, 18]; разработка научных 
основ совершенствования государственной полити-
ки, нормативно-правовой базы по проблемам эко-
логии человека, гигиены и медицины окружающей 
среды, медицины труда, обеспечения химической 
и биологической безопасности населения [10, 16]; 
установление молекулярных механизмов действия 
и метаболизма загрязнителей пищевой продукции 
природного и антропогенного происхождения, пи-
щевых добавок [16]; эпидемиологические исследо-
вания питания, пищевого статуса и состояния здо-
ровья населения [10]; квалиметрия и безопасность 
пищевой продукции, в том числе полученной мето-
дами био- и нанотехнологий [19]; создание иннова-
ционных технологий для производства специализи-
рованных и функциональных пищевых продуктов 

и ингредиентов [19]; анализ физического развития 
и оптимизации питания различных возрастных 
групп населения, включая спецконтингент [20]; 
определение безопасности и эффективности ис-
пользования новых и нетрадиционных источников 
пищи и пищевых веществ, а также продуктов на их 
основе [19]; изучение молекулярных механизмов 
адаптогенного действия алиментарных факторов 
в спорте высших достижений [19].

Прогресс цифровых технологий в сфере аркти-
ческой медицины и экологии человека в экстремальных 
климатогеографических условиях во многом связан 
с координацией этих работ на базе созданного в мар-
те 2024 г. Федерального центра арктической меди-
цины ФМБА России. Цифровизация этой области 
способствует решению таких задач, как: разработка 
технологий адаптивного управления организмом че-
ловека в экстремальных природно-климатических 
условиях Арктики [21]; изучение особенностей за-
болеваемости, уровня и причин смертности, состо-
яния основных функциональных систем организма, 
а также генома, протеома, метаболома, кишечной 
микробиоты, биохимического и иммунного стату-
са организма у коренного и пришлого населения 
 Арктической зоны [22]; создание новых технологий 
получения биотехнологических препаратов для про-
филактики и лечения инфекционных заболеваний, 
болезней адаптации и иммунной системы у корен-
ного и пришлого населения [23]; разработка специ-
ализированных рационов и пищевых продуктов для 
улучшения адаптации людей к экстремальным ус-
ловиям [19].

Активное внедрение цифровых технологий в ми-
кробиологию открывает новые возможности в сле-
дующих сферах: биотехнологии и разработка диа-
гностических тест-систем для мониторинга течения 
и контроля эффективности лечения хронического 
гепатита В [24]; изучение молекулярно-генетических 
механизмов реализации генетической информации 
микроорганизмов и сообществ [25]; анализ генети-
ческих характеристик и специфичности действия 
бактериофагов [25]; выявление генетических меха-
низмов формирования и распространения линий 
бактерий со множественной устойчивостью и ви-
рулентных бактерий [26]; исследование симбиоти-
ческих микробиоценозов пищеварительного тракта 
и роли микробиоты кишечника человека в норме 
и при патологии [19]; изучение молекулярных ме-
ханизмов толерантности, персистентности и рези-
стентности бактерий к противоинфекционным пре-
паратам [27]; развитие научных основ применения 
информационных технологий в медицине [28, 29]; 
изучение молекулярных механизмов резистентно-
сти микроорганизмов к лекарственным соедине-
ниям и развитие методов диагностики и способов 
биологической защиты на базе вакцин и химических 
препаратов [27]; исследование кишечной микробио-
ты пациентов с заболеваниями толстой кишки для 
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преодоления распространения антибиотикорези-
стентных штаммов микроорганизмов [19].

Цифровые технологии в вирусологии способству-
ют решению следующих задач: определение роли 
вирусов в этиопатогенезе воспалительных заболе-
ваний [30]; изучение молекулярно-биологических 
и генетических основ жизнедеятельности, меха-
низмов патогенности и изменчивости вирусов [31]; 
установление молекулярных механизмов функцио-
нирования РНК-содержащих вирусов, вызывающих 
особо опасные заболевания человека и животных, 
макро- и микроэволюция вирусных РНК-гено-
мов и структуры заражённой вирусом клетки [32]; 
установление структуры РНК-содержащих виру-
сов, отдельных вирусных белков с использованием 
уникальных научных установок на объектах “мега-
сайенс” [32]; создание системы мониторинга возбу-
дителей вирусных гепатитов [23]; разработка вирус-
ных препаратов для персонализированной вирусной 
терапии онкологических заболеваний [33].

Цифровизация в области эпидемиологии обе-
спечивает: проведение молекулярно-генетических 
исследований эпидемиологии и экологии возбу-
дителей инфекций [25]; создание методов профи-
лактики распространения вируса иммунодефицита 
человека (ВИЧ) путём превентивного применения 
препаратов, угнетающих его размножение [34]; со-
здание новых поколений вакцин против вирусных 
и бактериальных инфекций [35]; проведение фун-
даментальных физико-химических исследований 
патогенов и физиологических процессов, создание 
лекарственных препаратов для лечения и профи-
лактики социально значимых заболеваний [29]; 
изучение эпидемиологических, социальных и кли-
нических факторов, определяющих риски неблаго-
приятных исходов антибиотикотерапии у пациентов 
с инфекциями, связанными с оказанием медицин-
ской помощи [29].

Пандемия COVID-19 стимулировала процессы 
цифровой трансформации в отечественной эпиде-
миологии, в результате чего созданы три эффек-
тивные платформы эпидемиологического монито-
ринга новой коронавирусной инфекции: системы 
агрегации данных VGARus, SOLAR и аналитиче-
ская платформа Superset [26, 27, 30]. Эти платформы 
осуществляют анализ эпидемиологической обста-
новки, принимая во внимание существенную раз-
нородность субъектов РФ по плотности населения, 
географическим и экономическим условиям, и ор-
ганизацию постоянного молекулярно-генетическо-
го мониторинга с учётом высокой изменчивости 
возбудителя. Система противодействия инфекци-
ям “Санитарный щит” (ЦНИИ эпидемиологии 
Роспотребнадзора) вносит существенный вклад 
в снижение распространения инфекционных забо-
леваний, их оперативную и надёжную диагностику, 
снижение бремени болезней, связанных с факто-
рами окружающей среды. Кроме того, цифровые 

технологии способствуют реализации новых мер 
безопасности без причинения людям какого-либо 
дискомфорта [24].

Следует отметить интенсивное развитие цифро-
вой нутрициологии, которая затронула большин-
ство направлений профилактической медицины: 
разработаны теоретические основы, опубликованы 
монографии и руководства, направленные на эф-
фективное решение проблемы гигиены питания 
с применением цифровых технологий [19, 20]. 

В настоящее время особенно интенсивно раз-
виваются цифровые технологии медицинского 
обеспечения участников специальной военной 
операции. Таким образом, повышенное внимание 
к решению всех перечисленных задач, приоритет-
ное финансирование, большая востребованность 
полученных результатов обусловливают прогресс 
цифровизации, разработку и реализацию меропри-
ятий цифровой профилактической медицины для 
многих социопрофессиональных групп населения.

Цифровые технологии сохранения здоровья рабо-
тающего населения. Ярким примером повышения 
объяснительной силы профилактической медици-
ны, обусловленным цифровизацией, служат реше-
ния таких её приоритетных задач, как сохранение 
здоровья, обеспечение работоспособности, надёж-
ности деятельности и продление профессионально-
го долголетия работающего населения. В частности, 
ФМБА России реализует Стратегию развития про-
мышленной медицины, в рамках которой открыты 
23 центра промышленной медицины в 11 регионах 
РФ, а к 2027 г. планируется открыть 60 таких цен-
тров. В результате доступ к медицинским осмотрам 
трудоспособного населения достиг 99%, число впер-
вые выявленных заболеваний увеличилось на 15%, 
количество случаев временной нетрудоспособности 
снизилось на 14%, а её длительность сократилась на 
18%, при этом удовлетворённость качеством меди-
цинской помощи выросла на 30%.

В соответствии с традиционными представлени-
ями медицинский контроль за работниками подра-
зумевает: допуск к работе (в том числе профессио-
нальный отбор), предсменный и послесменный 
медицинский контроль, углублённые медицинские 
освидетельствования (включая врачебные комис-
сии). В настоящее время мониторинг физического 
состояния человека фактически осуществляется 
до и после работы, а информации о его динамике 
в процессе деятельности нет: уровни и экспозиции 
неблагоприятных факторов в большинстве случаев 
определяются только в ходе специальной оценки 
условий труда, а в рамках медицинского обеспече-
ния учитываются лишь в виде усреднённых величин. 
Между тем наличие такой объективной персонифи-
цированной информации повысит эффективность 
управления рисками здоровью, ассоциированными 
с факторами окружающей среды. Попытки внедре-
ния этих методов предпринимались и ранее, однако 
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при этом возник ряд ограничений: создание помех 
в работе сотрудника при регистрации характеристик 
его состояния, невозможность персонифицирован-
ного мониторинга интенсивности факторов условий 
труда в реальном времени ввиду дороговизны и боль-
шой технической сложности. Цифровые технологии 
помогут избежать этих проблем. Существует три вида 
мониторинга состояния человека в процессе работы:

● гигиеническая паспортизация источников по-
тенциально опасных физических факторов с иденти-
фикацией траектории перемещения работников [36]; 

● бесконтактный мониторинг здоровья в процес-
се деятельности [37];

● мониторинг состояния сотрудников в ходе ра-
боты с помощью датчиков (сенсоров), встраиваемых 
в индивидуальную экипировку и снаряжение [38].

Гигиеническая паспортизация предполагает от-
каз от дорогостоящих устройств – дозиметров фак-
торов риска, при этом осуществляются: 

● гигиеническая паспортизация источников 
физических факторов путём построения простран-
ственных полей для каждого из них, что позволяет 
определить интенсивность действия фактора в лю-
бой момент;

● отслеживание траектории движения каждого 
работника в процессе его деятельности с помощью 
меток радиочастотной идентификации. 

Наложение траектории на карту полей физи-
ческих факторов помогает провести объективную 
персонифицированную идентификацию рисков 
здоровью, обусловленных воздействием среды [36]. 
Подход использовался при разработке системы 
управления рисками развития нейросенсорной 
тугоухости. Получены объективные оценки доз 
физических факторов, воздействующих на челове-
ка в процессе работы, установлены критериально 
значимые показатели, обоснованы комплекс лечеб-
но-профилактических мероприятий, медико-тех-
нические требования к средствам индивидуальной 
и коллективной защиты от шума и к аппаратуре для 
исследования акустического рефлекса [39]. В част-
ности, изготовлены образцы средств индивидуаль-
ной защиты с индикаторами акустической опасно-
сти, позволяющие применять их не в течение всей 
рабочей смены, а только при появлении рисков здо-
ровью и работоспособности, что отвечает концеп-
ции персонифицированного управления рисками 
здоровью [40]. При апробации результатов наблюда-
ются снижение заболеваемости инженерно-техни-
ческого персонала из-за воздействия акустического 
фактора на 10–25% и повышение профессиональ-
ного долголетия на 5–7 лет [39]. Цифровые техноло-
гии способствуют реализации системы управления 
здоровьем через факторы риска, что особенно важно 
для охраны здоровья работников на стратегически 
важных объектах с опасными условиями труда и на-
селения прилегающих территорий [41].

Бесконтактный мониторинг состояния работ-
ников отработан благодаря биорадиолокации. Ста-
новление этой технологии началось в 1975 г. с тео-
ретического обоснования базовой технологической 
концепции, а в 2013 г. появились миниатюрные 
устройства – биорадиолокаторы на чипе [42]. Циф-
ровой бесконтактный мониторинг состояния опера-
тора показал свою эффективность, в частности, при 
гигиеническом нормировании сложности полётных 
заданий при испытаниях вертолётов, распознавании 
стресс-индуцированных расстройств лётного состава 
государственной авиации в интересах их профилак-
тики и ранней коррекции [42]. Для этого в процес-
се осуществления профессиональной деятельности 
параллельно регистрировались показатели здоровья 
лётчика и качества его работы, затем синтезирован 
интегральный показатель рабочей нагрузки, учиты-
вающий индивидуальные особенности организма 
человека, его профессиональную подготовленность, 
особенности режима труда и отдыха и организации 
полётов [43]. Использование полученных резуль-
татов при планировании испытательных полётов 
обеспечило уменьшение напряжённости трудово-
го процесса на 15–45% и, как следствие, снижение 
на 30–40% рисков, обусловленных ошибочными 
действиями лётчика. Этот метод потенциально эф-
фективен для гигиенического нормирования дея-
тельности любых социопрофессиональных групп 
специалистов операторского профиля.

Цифровые технологии мониторинга физическо-
го состояния работников в процессе их деятельно-
сти с помощью датчиков (сенсоров), встраиваемых 
в экипировку (снаряжение), позволяют без помех 
получать информацию о сердечно-сосудистой и ды-
хательной системах, концентрациях токсичных хи-
мических веществ, биомаркеров глюкозы, лактата, 
pH, гемоглобина, показателей электрофизиологи-
ческих и сенсорных функций одежды [38]. Такие 
технологии успешно апробированы, в частности, 
при испытаниях защитного снаряжения специали-
стов опасных профессий (получено обоснование 
медицинских и эргономических требований с учё-
том объективных оценок состояния на всех этапах 
испытаний) и при разработке средств управления 
микроклиматом внутри средств индивидуальной 
защиты от биологического фактора. 

Эти результаты важны для поддержания профес-
сиональной работоспособности, сохранения здо-
ровья и продления профессионального долголетия 
специалистов опасных профессий. Их реализация 
планируется в том числе в составе Единой ведом-
ственной системы мониторинга биологических, ра-
диационных и химико-токсикологических рисков 
здоровью персонала под эгидой ФМБА России.

Проблемы цифровизации профилактической ме-
дицины. При цифровом решении задач профилак-
тической медицины возник ряд вопросов, игно-
рирование которых повлечёт за собой получение 
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некорректных и ошибочных результатов. К их числу 
относится адекватная (с медицинской точки зрения) 
цифровая диагностика состояния человека по двум 
направлениям. Во-первых, при разработке методик 
диагностики состояния ведётся учёт активности всех 
функциональных систем организма, задействован-
ных в формировании и развитии конкретного состо-
яния в соответствии с его доминантой. Этот подход 
базируется на концепции паттернов функциональ-
ных состояний операторов эргатических систем1, 
сформулированной благодаря развитию идей ака-
демика А.А. Ухтомского [37]. Концепция определяет 
принципы формирования множества информатив-
ных характеристик конкретного диагностируемого 
состояния при его возникновении и развитии. 

Во-вторых, при разработке способов регистрации 
и обработки информации учитываются информа-
тивные диапазоны изменения показателей актив-
ности функциональных систем организма. Решение 
этого вопроса связано с необходимостью обязатель-
ной сертификации средств регистрации и обработки 
информации и верификации методического обеспе-
чения. Например, оценки спектральных показате-
лей вариабельности ритма сердца, определённые 
различными сертифицированными приборами на 
одном и том же массиве данных, могут различаться 
в два и более раза вследствие использования разных 
модификаций преобразования Фурье [44]. Резуль-
таты сопоставления измерений сатурации крови на 
разных высотах прямым методом и с применением 
цифровых часов показали, что последние не соответ-
ствуют приемлемым критериям достоверности и си-
стематически завышают величину сатурации [45]. 

К числу факторов, сдерживающих развитие тех-
нологий цифровой профилактической медицины, 
относятся ограничения беспроводной передачи дан-
ных при медицинском обеспечении специалистов 
опасных профессий. Эти ограничения, в частности, 
препятствуют реализации накопленного опережаю-
щего научно-технологического задела при медицин-
ском контроле персонала арктических комплексов, 
технических средств медицинской эвакуации и вне-
дрения системы управления здоровьем специалистов 
опасных профессий через факторы риска. Разрабо-
танные и апробированные технологии ждут своего 
часа, а именно – достижения высокого уровня техно-
логий информационной и кибербезопасности.

Можно также указать на специфические сложно-
сти реализации технологий цифровой профилакти-
ческой медицины: 

● невыраженность признаков изменений анали-
зируемых состояний, что существенно усложняет их 
дифференцировку и распознавание опасных фак-
торов риска; 
1 Эргатическая система – это система, состоящая из опера-

тора, технических средств, предмета деятельности и непо-
средственно взаимодействующей с ними внешней среды.

● обратимость изменений в течение короткого 
времени, что может повлечь за собой пропуск по-
тенциально опасных состояний; 

● отсроченный экономический эффект реализа-
ции технологий профилактической медицины (точка 
безубыточности располагается в районе 10 лет, тогда 
как для технологий клинической медицины – 1 год); 

● малые объёмы доступных репрезентативных 
выборок, что ограничивает возможности примене-
ния технологий искусственного интеллекта; 

● игнорирование необходимости корректной 
верификации технологий профилактической ме-
дицины и обоснованно высокого доверия к ним 
практикующих врачей.

Перечисленные факторы обусловливают разви-
тие исследований в смежных предметных областях, 
необходимых для успешного решения задач профи-
лактической медицины. 

Приоритеты развития цифровой профилактической 
медицины. Цифровизация профилактической меди-
цины требует комплексного, межотраслевого, меж-
ведомственного и междисциплинарного подходов 
к её использованию в приоритетных направлениях 
фундаментальных и поисковых научных исследо-
ваний:

● развитие научных основ применения цифро-
вых технологий в профилактической медицине;

● разработка цифровых медицинских технологий 
здоровьесбережения, включая развитие научных ос-
нов профилактики заболеваний человека;

● разработка цифровых технологий медицин-
ской реабилитации участников специальной во-
енной операции с реализацией централизованной 
маршрутизации пациентов в интересах преемствен-
ности и комплексности оказываемой медицинской 
помощи;

● разработка цифровых медицинских технологий 
идентификации и минимизации рисков здоровью 
работающего населения; 

● изучение влияния патофизиологических меха-
низмов производственных и неблагоприятных фак-
торов окружающей среды на здоровье населения по 
результатам скрининговых и углублённых медицин-
ских исследований;

● разработка цифровых медицинских техноло-
гий адаптивного управления организмом человека 
в экстремальных условиях; 

● научное обоснование оптимальных или, по 
крайней мере, безвредных сроков пребывания чело-
века в экологически изменённых условиях, а также 
при сочетанном воздействии экологических и дру-
гих неблагоприятных факторов;

● разработка методологии цифровой диагности-
ки состояния здоровья специалистов опасных про-
фессий и резервов организма в зависимости от вида 
экологических стресс-факторов;
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● изучение ближайших и отдалённых послед-
ствий изолированного и комбинированного воз-
действия неблагоприятных экологических факто-
ров, процессов и условий на здоровье и надёжность 
деятельности работников опасных профессий с ис-
пользованием цифровых двойников.

Цифровая профилактическая медицина вклю-
чает специфические цифровые технологии, ори-
ентированные на предупреждение возникновения 
заболеваний и травм, недопущение и устранение 
факторов риска их развития. Разработка таких тех-
нологий невозможна без непосредственного уча-
стия специалистов в области профилактической 
медицины, а их цифровизация расширит потен-
циальные возможности традиционной медицины. 
Отечественная наука уже заложила теоретический 
фундамент для развития технологий цифровой про-
филактической медицины, их реализация – одна из 
приоритетных задач на ближайшее будущее.
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ЦИФРОВАЯ ПРОФИЛАКТИЧЕСКАЯ МЕДИЦИНА

DIGITAL PREVENTIVE MEDICINE
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In order to increase the healthy life expectancy and reduce the total temporary disability of the 
working population, special attention should be paid to the prevention of diseases. The modern level of 
scientific and technical progress allows to increase the efficiency of solving the problems of preventive 
medicine through the application of digital technologies. Digital preventive medicine must become an 
independent research field. The article characterizes the status and prospects of digitalization of key 
areas of preventive medicine with an emphasis on technologies to preserve the health of the working 
population. The current issues of digitalization of preventive medicine and priorities of its further 
development are identified.

Keywords: preventive medicine, digital medicine, digital preventive medicine, digitalization of 
medicine, digital transformation of healthcare, medical informatics.
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