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Резюме. Современный уровень развития медицинской 
науки предоставляет в распоряжение лечащего врача тысячи 
разнообразных диагностических и лечебных методик, лекар-
ственных средств. В их практическом применении врачу-кли-
ницисту приходится учитывать самые различные факторы: по-
казания и противопоказания методики или способа лечения, 
особенности пациента и течения заболевания, совместимость 
или усиление влияния тех или иных методов обследования, 
лекарственных препаратов друг на друга, индивидуальную 
лекарственную непереносимость и противопоказания у паци-
ента. Все это держать в памяти и принимать безошибочные, 
правильные и своевременные решения становится сложнее. 
Причем ситуация стремительно усугубляется тем, что объем 
знаний в медицине растет лавинообразно, а время на принятие 
врачом соответствующего решения при постановке диагноза 
не увеличивается. В связи с этим возникает вопрос о создании 
системы, позволяющей минимизировать время для принятия 
врачом решения о наличии того или иного заболевания.

Цель: разработать систему поддержки принятия вра-
чебных решений при диагностировании пациентов на основе 
байесовских сетей.

Результаты. Рассмотрен вариант системы поддержки 
принятия врачебных решений при постановке диагноза про-
студы, гриппа и коронавируса. Предложена модель байесов-
ской сети с помощью ПО «GeNIe Academic». Получены ре-
зультаты процентных соотношений возможных заболеваний 
пациента на основе имеющихся симптомов.

Заключение. Рассмотренный в статье подход к построе-
нию системы поддержки принятия решений призван оказывать 
помощь врачам при постановке диагноза пациенту на основе 
его анамнеза. Следует отметить, что построенная байесов-
ская сеть может быть модифицирована путем добавления иных 
симп томов с их условными вероятностями и корректировки 
имеющихся после экспертной оценки (6 рис., библ.: 6 ист.).

Ключевые слова: байесовская сеть; безусловная веро-
ятность; грипп; коронавирус; простуда; система поддержки 
принятия решений; условная вероятность. 
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Summary. Modern level of medical science develop-
ment provides the attending doctor with thousands of various 
diagnostic and therapeutic techniques as well as medicines. 
Practically applicating them, the clinician has to take into ac-
count a variety of factors: indications and contraindications 
of the method or modalities of treatment, characteristics of 
the patient and the course of the disease, compatibility or 
strengthening of the influence of certain examination meth-
ods, medications on each other, individual drug intolerance 
and contraindications in the patient. It becomes more difficult 
to keep all this in memory and make error-free, correct and 
timely decisions. Moreover, the situation is rapidly aggravated 
by the fact that the volume of knowledge in medicine is growing 
incrementally, and the time for a doctor to make an appropriate 
decision when making a diagnosis does not increase. In this 
regard, the question of creating a system that will minimize the 
time for a doctor to make a decision on the presence of a par-
ticular disease arises.

AIM: To develop a medical decision-making support sys-
tem based on Bayesian networks in diagnosing patients.

RESULTS: A variant of the medical decision support sys-
tem for the diagnosis of cold, flu and coronavirus are consid-
ered. A Bayesian network model using the GeNIe Academic 
software is proposed. The results of the percentages of pos-
sible diseases of the patient based on the existing symptoms 
are obtained.

CONCLUSION: The approach to the decision support sys-
tem construction considered in the article is intended to assist 
doctors in making a diagnosis to a patient based on his anam-
nesis. It should be noted that the constructed Bayesian network 
can be modified by adding other symptoms with their condi-
tional probabilities and adjusting the existing ones after expert 
judgment (6 figs, bibliography: 6 refs).
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ВВедение
Современный уровень развития медицинской 

науки предоставляет в  распоряжение лечащего 
врача тысячи разнообразных диагностических 
и  лечебных методик, лекарственных средств. В  их 
практическом применении врачу-клиницисту при-
ходится учитывать самые различные факторы: по-

казания и противопоказания методики или способа 
лечения, особенности пациента и  течения заболе-
вания, совместимость или усиление влияния тех 
или иных методов обследования, лекарственных 
препаратов друг на друга, индивидуальную лекар-
ственную непереносимость и  противопоказания 
у пациента. Все это держать в памяти и принимать 
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безошибочные, правильные и  своевременные ре-
шения становится сложнее. Причем ситуация стре-
мительно усугубляется тем, что объем знаний в ме-
дицине растет лавинообразно, а время на принятие 
врачом соответствующего решения при постанов-
ке диагноза не увеличивается [1]. В  связи с  этим 
возникает вопрос о  создании системы, позволяю-
щей минимизировать время для принятия врачом 
решения о наличии того или иного заболевания.

Цель  — разработать систему поддержки при-
нятия врачебных решений при диагностировании 
пациентов на основе байесовских сетей.

результаты
Байесовская сеть  — это графовая вероятност-

ная модель, представляющая собой множество 
переменных и  их вероятностных зависимостей по 
формуле Байеса (рис. 1). Формула Байеса позволя-
ет определить вероятность того или иного события 
при условии, что произошло другое событие, стати-
стически взаимозависимое с ним. Иными словами, 

формула Байеса дает возможность более точно пе-
ресчитать вероятность посредством взятия в  рас-
чет не только уже известной информации, но и но-
вой, полученной в ходе наблюдений [2].

В данной работе в качестве новой (или наблю-
даемой) информации возникновения событий A 
(наличия заболевания) было предложено исполь-
зовать данные о симптомах заболеваний коронави-
руса, простуды и гриппа пациентов.

Согласно памятке Роспотребнадзора о  разли-
чиях между симптомами коронавируса, простуды 
и  гриппа 1 (рис. 2) были определены следующие 
условные вероятности:

•	 «часто» как в 90 % случаев заболевания;
•	 «иногда» как в 50 % случаев заболевания;
•	 «редко» как в 10 % случаев заболевания.

1 Ссылки на памятки и рекомендации. Доступен по: 
https://www.rospotrebnadzor.ru/about/info/news_time/
news_details.php?ELEMENT_ID=13566 (дата обращения: 
20.11.2020).

Рис. 2. Памятка Роспотребнадзора о различиях между симптомами

Рис. 1. Формула Байеса
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На основе этих данных была составлена байе-
совская сеть в ПО «GeNIe Academic» (рис. 3).

Таблица условных вероятностей на примере 
симптома кашля имеет вид на рис.  4. В  ней указа-
ны процентные соотношения появления симптома 
при различных вариантах заболеваний.

На основе введенных данных байесовская сеть 
имеет возможность рассчитывать процент возмож-
ного заболевания. Допустим, у пациента-взрослого 
имеется ряд симптомов: повышенная температура, 
усталость, чихание, насморк и боль в горле. Тогда, 

согласно формуле Байеса (см. рис.  1), вероятност-
ные соотношения для 3 приведенных болезней бу-
дут выглядеть следующим образом (рис. 5).

Аналогично рассмотрим другой вариант име-
ющихся у пациентов симптомов: повышенная тем-
пература, усталость, сухой кашель, боль в суставах, 
боль в  горле, диарея и  одышка. В  этом случае ре-
зультат расчета байесовской сети будет в  пользу 
коронавирусной инфекции (рис. 6).

Конечно же, вероятностный вывод о  наличии 
той или иной болезни, рассчитываемый байесовской 

Рис. 3. Байесовская сеть в ПО «GeNIe Academic»

Рис. 4. Таблица условных вероятностей на примере симптома кашля
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сетью, не может заменить консультацию профессио-
нального врача. Но, тем не менее, после корректи-
ровки соответствующих вероятностей, добавления 
новых симптомов и  заболеваний разработанную 
систему можно рассматривать как перспективное 
направление в медицинской диа гностике.

заключение
Рассмотренный в  статье подход к  построению 

системы поддержки принятия решений призван 
оказывать помощь врачам при постановке диагно-
за пациенту на основе его анамнеза. Следует отме-
тить, что построенная байесовская сеть может быть 
модифицирована путем добавления иных симпто-
мов с их условными вероятностями и корректиров-
ки имеющихся после экспертной оценки.

доПолнительнаЯ инФорМаЦиЯ
Источник финансирования. Финансирование 

данной работы не проводилось.
Конфликт интересов. Авторы декларируют 

отсутствие явных и  потенциальных конфликтов 
интересов, связанных с  публикацией настоящей 
статьи.

этическая экспертиза. Проведение исследо-
вания одобрено локальным этическим комитетом 
ФГБВОУ ВО «Военно-медицинская академия имени 
С.М. Кирова».

Вклад авторов. Все авторы внесли существен-
ный вклад в проведение исследования и подготов-
ку статьи, прочли и  одобрили финальную версию 
перед публикацией.

Рис. 5. Вероятностные соотношения заболевания коронавирусом, простудой и гриппом

Рис. 6. Вероятностные соотношения заболевания коронавирусом, простудой и гриппом при наличии других симптомов
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