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1. ДОСЛІДЖЕННЯ МЕТОДІВ 

ДІАГНОСТИКИ ТА ЛІКУВАННЯ 

ЗАХВОРЮВАННЯ ЗА ДОПОМОГОЮ 

ГЛИБИННОГО НАВЧАННЯ ДЛЯ 

СИСТЕМИ ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я 

З розвитком комп’ютерних технологій вони почали 

розповсюджуватися в усі сфери нашого життя, медицина не виняток. 

ВСТУП 

У цьому дослідженні доведена спроба, що проливає світло на 

алгоритми штучних нейронних мереж (ШНМ) згорткової нейронної мережі, 

які реалізовані для системи охорони здоров'я. Аналіз даних проводився на 

ліцензованому Stata IC 12.1. Рання діагностика захворювання та забезпечення 

лікування є ключовим принципом охорони здоров’я. 

Штучний інтелект (ШІ) використовується у різних застосуваннях 

системи охорони здоров’я. Основними областями ШІ є раннє виявлення, 

діагностика та лікування з наступним прогнозуванням та оцінкою прогнозу. 

Прогноз будь-яких захворювань здійснюється за алгоритмами ANN та CNN. 

Алгоритми машинного навчання (ML), а саме регресійного аналізу, довели, 

що вони аналізують логістичний та довірчий інтервали захворювання. 

Алгоритмам машинного навчання в основному потрібні деякі дані для 

використання у якості навчального набору [1]. Для прогнозування та 

лікування аналіз захворювань проводили за допомогою ML [2]. ANN 

використовується для прогнозування захворювань з відомими та невідомими 

симптомами. У цьому дослідженні наведені результати дослідження 

діабетичної ретинопатії (ДР) з використанням Inception та CNN. Також було 

реалізовано приклад виявлення пухлини за допомогою CNN. Методи DL 

були реалізовані для аналізу біосигналів та використанні більшого числа 

додатків для класифікації [3]. Методи DL використовуються у охороні 

здоров’я, промисловості та наукових дослідженнях [4]; та використовуються 

для класифікації зображень, виявлення різних об’єктів, сегментації, 

реєстрації та інших завдань [5]. Дослідження включають області 

застосування, такі як нервова, сітчаточна, легенева, цифрова патології, 

молочної залозі, серцевої, черепної порожнина та дослідження опорно- 

рухового апарату. Заснована на правилах структура, представлена у [6]. 

Структура показана на (Рис.1). 

 



66 

                                                       

 

 

 
                

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Рис. 1. Структура для прогнозування захворінь серця [6] 

 

Для прогнозування серцево-судинних захворювань з 

використовувались дерева рішень SVM для логістичної регресії. Метод 

заснований на шести модулях, включають попередню обробку, навчання, 

тестування на окремих моделях, правила застосування та порівняння 

результатів для прогнозування серцевих захворювань База даних була 

зібрана з репозиторію Cleveland Heart Disease Dataset UCI з 13 ознаками, 

такими як вік, стать, тип болю в грудях, артеріальний тиск у спокої, рівень 

холестерину в сироватці в мг/дл, рівень цукру в крові натще > 120 мг/дл, 

результат електрокардіографії у спокої, максимум досягнута частота 

серцевих скорочень, стенокардія, спричинена фізичним навантаженням, 

депресія сегмента ST, спричинена фізичною навантаженням, у порівнянні зі 

станом спокою, нахил пікового сегмента ST фізичного навантаження та 

кількість великих судин (0-3), пофарбовані при рентгеноскопії. Всі ці 

функції допомагають прогнозувати захворювання та навчають необхідну 

модель, тут будується регресійна модель та модель дерева рішень. 

Результати показали, що існує потреба в більш складних моделях та 

комбінаціях моделей для покращення продуктивності та підвищення 

точності прогнозування серцево-судинних захворювань. Система буде 

відома як інтелектуальна з величезним обсягом даних, які завантажуються в 

системну базу даних. 

ANN ДЛЯ ПРОГНОЗУВАННЯ ХВОРОБ 
Венг[7] пише про нейронну мережу, яка успішно допомагає в 

діагностиці різних хвороб. Значне покращення завдяки навчанню кінцевої 

кількості нейронних мереж для здатності до узагальнення систем навчання та 

отриманих результатів. [8] у їхньому випадку дослідження реалізувало 

алгоритм ML під назвою класифікатор ANN, який класифікував інфекційні 

та неінфекційні захворювання з 24-годинного безперервного запису 

температури барабанної перетинки пацієнта. Було проведено дослідження на 

103 хворих з недиференційованою гарячкою. Класифікатор ANN зміг дати 

точність 91,31. Мантзаріс[9] у своєму прикладі досліджував моделі ШНМ для 

ефективності класифікації в ортопедичних захворюваннях. Були 

багатошарові перцептрони (MLP) і ймовірнісні нейронні мережі (PNN). Це 
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використовувалося для прогнозування факторів ризику остеопорозу. MLP та 

PNN є мережами прямого зв’язку; і PNN допомагала фахівцям у 

прогнозуванні остеопорозу, уникаючи непотрібного подальшого тестування 

кісткової денситометрії. Селві [10] у своїй роботі реалізували модель ШНМ 

під назвою BIONET для діагностики захворювань. 

ГЛИБОКЕ НАВЧАННЯ ДЛЯ ВИЯВЛЕННЯ ЗАХВОРЮВАНЬ ОЧЕЙ 

ПРИ ДІАБЕТІ (ДІАБЕТИЧНА РЕТИНОПАТІЯ) 

У дослідженні діабетичної ретинопатії (DR) Гулсхан [11] використав 

алгоритм оптимізації, який називається зворотним поширенням, алгоритм 

глибокого навчання для виявлення DR [12].Відомо, що ця хвороба є однією 

з найшвидше зростаючих випадків сліпоти серед хворих на діабет. Зараз 

майже 415 мільйонів людей хворі на цукровий діабет у всьому світі. Це 

захворювання, яке піддається лікуванню; інакше це також може призвести 

до необоротної сліпоти. Автори отримали 128 000 зображень із бази даних 

різних лікарень як набір даних, оцінений 3-7 офтальмологами (OP) із групи з 

54 OP. Цей набір даних використовувався для навчання глибокого алгоритму 

NN для виявлення реферального DR. Зображення наборів валідації були 

оцінені за OP щодо наявності DR, діабетичного макулярного набряку та 

якості зображення за допомогою інструменту анотації. 

 

Рис. 2. Діабетична ретинопатія 
 

Нейронна мережа глибокого навчання (DL) обробляє велику 

математичну функцію з мільйонами параметрів для виконання заданого 

завдання. Для навчання цієї функції потрібен великий набір зображень, з 

ступінню серйозності DR, який називається навчальний набір. Кожне 

зображення задається функцією зі ступенем серйозності та порівнюється з 

відомим ступенем із навчального набору, а параметри функції змінюються, 

щоб зменшити помилку на цьому зображенні. Процес повторюється для 

кожного зображення в навчальному наборі багато разів, і функція вчиться 

точно обчислювати серйозність DR на основі інтенсивності пікселів 

зображення для всіх зображень у навчальному наборі. Безперервне число від 

0 до 1 для DR і інші класифікації DR генеруються навченою NN. Побудова 

робочих кривих приймача була обрана шляхом варіювання порогу 

спрацьовування та набору прояву та 2 робочих точкок. Перша робоча точка 

оцінює специфічність OP на основі виведення набору для виявлення 

реферабельного DR (приблизно 98%), і було виявлено, що продуктивність 

алгоритму дає кращі результати. Друга робоча точка відповідала чутливості 

97% для виявлення реферативної DR, оскільки висока чутливість є 
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необхідною умовою для потенційного інструменту скринінгу. При 

оцінюванні алгоритм базується на глибокому машинному навчанні, що 

забезпечує високу чутливість і специфічність для виявлення реферального 

DR.  

ВИСНОВОК 

Прогнозування різних захворювань може здійснюватися алгоритмом 

ANN і алгоритмом CNN. Діабетична ретинопатія легко виявляється за 

допомогою нейронної мережі Convolution. Ці методи популярні в охороні 

здоров’я і відіграють ключову роль в аналізі різних захворювань і 

допомагають лікарю-спеціалісту в діагностиці. Автори дійшли висновку, що 

регресійні моделі створені для розуміння R-квадрату, ймовірності F та p-

значення будь-яких захворювань у сфері охорони здоров’я. ANN може 

передбачити та діагностувати хворобу швидше, крім того, ANN аналізує, чи 

відповідають вхідні дані лінії регресійної моделі. 
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