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Обзор применения технологий 
искусственного интеллекта в медицине 
и здравоохранении: что происходит в 
этой области в мире
Ассоциация «Национальная база медицинских знаний»

http://nbmz.ru/

http://nbmz.ru/
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Инициатива создания Ассоциации разработчиков и пользователей 
искусственного интеллекта в медицине «Национальная база 
медицинских знаний» (НБМЗ) была заявлена как важнейший шаг в 
реализации стратегической дорожной карты «Искусственный 
интеллект в медицине. Цифровое здравоохранение», принятой в 
рамках прошедшего 26-28 июня 2018 г. в Москве Всероссийского 
консилиума заслуженных врачей России. 

Инициатива создания Ассоциации произошла от:  
• Национальной ассоциацией Заслуженных Врачей России (НАЗВР) 
• Российской венчурной компанией (РВК) 
• Агентством стратегических инициатив (АСИ)
• Национальным Агентством Социальных Коммуникаций (НАСК)
• Администрацией Президента (АП)

Об Ассоциации «НБМЗ» 
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Цели и задачи ассоциации
Развитие рынка искусственного интеллекта для
здравоохранения

Консолидация российских разработок, выход на
международные рынки

Обеспечение равного доступа для российских разработчиков
систем поддержки принятия врачебных решений (СППВР) к
валидированным биомедицинским данным

Повышение эффективности работы здравоохранения,
сокращения смертности, заболеваемости и врачебных
ошибок, внедрению новых инновационных разработок для
медицины и здравоохранения

Создание доступной, вариативной, обширной экспертной
среды в сфере разработки и практического применения
цифровых технологий в системе здравоохранения
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Текущая работа Ассоциации «Национальная база медицинских знаний»

О нас  п ишут:

Работаем  над  
нор м ативным 
р егулированием

Развиваем  
п р одукты/проек ты 
наших  учас тник ов  

Реализуем  п илотные 
п р оек ты
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Какая технология сильнее всего изменит медицину?

Блокчейн 5%

Робототехника 3%

Искусственный 
интеллект 55%

Имуннотерапия
19%

Редактирование 
генома (CRISPR)

19%

Источник:

Результаты опроса американских экспертов:
Что такого будет в мировом 

здравоохранении будущего?

Рост продолжительности жизни и, как следствие, 

увеличение числа жителей старшего возраста.

Рост заболеваемости, в особенности хронических 

неинфекционных заболеваний, а также 

усугубление заболеваний, связанных с 

нездоровым образом жизни.

Нехватка медицинского персонала, которая 

создаст спрос на различных «цифровых 

помощников».

1

2

3
https://www.cbinsights.com/research/top-healthcare-analysis/

https://www.cbinsights.com/research/top-healthcare-analysis/
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Мировая отрасль ИИ для медицины
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Взрывной рост рынка ИИ для медицины, млрд. $Топ 100 стартапов в области ИИ для медицины

52%

CAGR, %

Ключевые направления и экономические эффекты

Область применения Экономия

Робот-ассистированная хирургия 40 млрд. $

Виртуальные помощники 20 млрд. $

Административная поддержка 18 млрд. $

Обнаружение мошенничества 17 млрд. $

Сокращение ошибок в лекарственной терапии 16 млрд. $

Обработка данных от медицинских устройств 14 млрд. $

Помощь в клинических испытаниях 13 млрд. $

Предварительная подстановка диагнозов 5 млрд. $

Интеллектуальная диагностика, обработка 

изображений, классификация и маркировка
3 млрд. $

Кибербезопасность и защита данных 2 млрд. $
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Главные направления применения ИИ в медицине

Системы поддержки принятия
врачебных решений (СППВР)

ТелемедицинаСистемы управления 
здравоохранением

Удаленный мониторинг 
пациентов
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Кейс 1. IBM Watson и ее провал
Самый раскрученный проект внедрения искусственного интеллекта 

в медицине – суперкомпьютер IBM Watson терпит сокращение и 

провалы. Вырвавшись на мировую сцену в 2011 г. своей победой на 

Jeopardy!, Watson нарвался на поражение в здравоохранении. В 

целом попытка «продать» замену врачей на искусственный 

интеллект больницам и практикующим врачам закончилась. IBM 

ищет новые, более скромные способы и идеи.

Причина провала в тщеславии IBM: идея вмешаться в работу 

квалифицированного врача была изобретена в отдел маркетинга 

корпорации, мало связанного с реальностью в медицине. В итоге 

рекомендации Watson о том, как лечить того или иного конкретного 

пациента слишком часто оказывались неправильными для врачей и 

медсестер. 

MIT Technology Review отмечает, что гораздо большего успеха 

добиваются нишевые продукты, решающие гораздо более простые 

и, самое главное, реальные проблемы здравоохранения. 

Do IBM Watson Health's Leadership Change And Layoffs Mean A.I. Is Bad Medicine?
https://www.forbes.com/sites/davidwhelan/2018/10/24/do-ibm-watson-healths-leadership-change-
and-layoffs-mean-a-i-is-bad-medicine/
Some Cancer Treatment Recommendations From IBM's Watson Were Unsafe, Report Finds
http://fortune.com/2018/07/27/ibm-watson-cancer/

https://www.forbes.com/sites/davidwhelan/2018/10/24/do-ibm-watson-healths-leadership-change-and-layoffs-mean-a-i-is-bad-medicine/
http://fortune.com/2018/07/27/ibm-watson-cancer/
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Кейс 2. Классификация аритмии при ЭКГ

Исследование: 91 тыс. ЭКГ с одним отведением у 53 тыс. 
пациентов, которые использовали амбулаторное 
устройство для мониторинга ЭКГ. Проверка на основе 
независимого тестового набора данных, аннотированного 
консультативным комитетом сертифицированных 
практикующих кардиологов

Результаты: точность ИИ составила 0,837, что превысило 
среднее значение точности врачей-кардиологов (0,780)

Cardiologist-level arrhythmia detection and classification in ambulatory electrocardiograms using a 
deep neural network https://www.nature.com/articles/s41591-018-0268-3

https://www.nature.com/articles/s41591-018-0268-3
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Кейс 3. Предсказание смерти, диагноза при госпитализации

Scalable and accurate deep learning with electronic healthrecords
https://arxiv.org/ftp/arxiv/papers/1801/1801.07860.pdf

Дизайн исследования:

• Выборка из ЭМК 216 тыс. госпитализаций (114 тыс. 

уникальных пациентов) из 2х медицинских центров 

США

• Извлекли 46 млрд. «токенов» (признаков)

Выводы исследователей:

• Прогнозное моделирование с использованием 

данных электронных медицинских карт (EHR) 

способствует развитию персонализированной 

медицины и повышению качества здравоохранения

• Точность предсказания [AUROC] :

• Внутрибольничной смерти пациента в течение 

24 часов 0,95%

• Диагноза 0,90%

• Незапланированного осложнения заболевания 

после выписки в течение 30 дней 0,76%

• Прогноз длительности пребывания в 

стационаре 0,86%

https://arxiv.org/ftp/arxiv/papers/1801/1801.07860.pdf
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Кейс 4. Влияние на ошибки и стоимость лечения

Материалы и методы: исследование было проведено в 

период с октября 2013 г. по июль 2016 г. в медицинском 

центре Cedars-Sinai, включающем 886-коечный стационар. 

Материал - 26 424 случаев госпитализации, в которых 

ученые изучали эффективность СППВР. В группе 

исследования врачи активно применяли СППВР, в 

контрольной группе эта система не использовалась. Оценка 

4 результатов: продолжительность пребывания пациента в 

стационаре, шансы 30-дневной повторной госпитализации, 

осложнения и общие прямые затраты на оказание 

медицинской помощи.

Результаты:

1. Средняя экономия составила 944 долл. США от средней 

стоимости одной госпитализации в размере 12 940 долл. 

США.

2. Вероятность осложнений увеличились на 29% без СППВР

3. Риск повторных госпитализаций в течение 30 дней после 

первоначального посещения пациентов был на 14% выше 

у врачей без СППВР.

Choosing Wisely Clinical Decision Support Adherence and Associated Inpatient Outcomes
https://www.ajmc.com/journals/issue/2018/2018-vol24-n8/choosing-wisely-clinical-decision-support-
adherence-and-associated-inpatient-outcomes

https://www.ajmc.com/journals/issue/2018/2018-vol24-n8/choosing-wisely-clinical-decision-support-adherence-and-associated-inpatient-outcomes
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Как создается ИИ для медицины

Подготовка данных
Вначале необходимо 

собрать большое количество 
качественных данных о 

здоровье

Машинное обучение
Затем нужно создать продукт, 
провести обучение нейронных 

сетей и проверить все в 
лабораторных условиях

Испытание
После этого нужно провести 
исследования клинической 

эффективности и 
безопасности в пилотных 

проектах

Внедрение
И лишь затем можно 

тиражировать продукт в 
реальное применение, 

постоянно собирая обратную 
связь и совершенствуя 

алгоритмы

High-performance medicine: the convergence of human and artificial intelligence, https://www.nature.com/articles/s41591-018-0300-7

https://www.nature.com/articles/s41591-018-0300-7
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Как российскому разработчику добиться успеха?

… остаются сегменты [глобального рынка], в которых 

российские фирмы вполне успешны. В первую очередь это 

компании, в основе которых лежит не маркетинговое, а 

научное преимущество. 

Именно это является нашей нишей на мировых рынках, и 

именно с этим связаны наши главные успехи за последние 

годы. И именно на это необходимо делать ставку. 

Потому что большие рынки пока нам недоступны, но 

наращивать экспертизу компетенций в более узких 

сегментах мы вполне можем, более того, обязаны.

Дмитрий Песков, полномочный 
представить Президента в цифровой 
экономике и лидер НТИ

https://iz.ru/753784/dmitrii-peskov/nauka-silnee-korporatcii

Для этого ИИ для медицины должен 
соответствовать сразу нескольким  
требованиям:

✓ Решение реальной проблемы, которая 
действительно актуальна для 
здравоохранения

✓ «Посильная» задача, решение которой 
можно поручить ИИ

✓ Реальные эксперты в команде, каждый по 
своему направлению

✓ Собственные качественные DataSet для 
обучения, созданные на основании данных 
из различных регионов и МО

✓ Законность сбора данных
✓ Большой объем данных (> 1 млн. записей)
✓ Исследования эффективности и точности, 

клинические исследования
✓ Регистрация в качестве медицинского 

изделия в России
✓ Соблюдение рекомендаций США (FDA),  

Евросоюза (CE) и мировых экспертов

https://iz.ru/753784/dmitrii-peskov/nauka-silnee-korporatcii
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Рекомендации мировых экспертов

JASON, USA, декабрь 2017 REFORM, UK, январь 2018Citi GPS, USA, август 2018

относительно правильного сбора и хранения медицинских данных и их пригодности для ИИ и ML
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primum non 
nocere
прежде всего —
не навреди
•

•
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Безопасность превыше всего Убрать лишние барьеры для выхода на рынок

Катастрофа Boeing 737 Max 8 как 
результат ошибочной работы ПО
Проблемы были вызваны некорректной работой бортового ПО, 

управляющего работой механических систем самолетов. Количество 

таких систем может достигать десятков и даже сотен, и многие из них 

работают с собственными фирменными прошивками. Ситуация требует 

системного осмысления, поскольку программы контролируют механические 

системы и оборудование не только в самолетах. Они находятся повсюду: 

в автомобилях (чем они новее, тем больше узлов управляется софтом), 

в производственном оборудовании, системах безопасности, отопления, 

вентиляции, кондиционирования и пр.

https://www.itweek.ru/security/article/detail.php?ID=205989

https://www.itweek.ru/security/article/detail.php?ID=205989
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IMDRF: обязательная проверка безопасности и 
клинической эффективности

IMDRF/SaMD WG/N41:2017 Software as a Medical Device: Clinical Evaluation. 21.09.2017,  
http://www.imdrf.org/docs/imdrf/final/technical/imdrf-tech-170921-samd-n41-clinical-evaluation_1.pdf

http://www.imdrf.org/docs/imdrf/final/technical/imdrf-tech-170921-samd-n41-clinical-evaluation_1.pdf
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Клинические исследования и валидирование
правильности работы ИИ

• Анализ публикаций в PubMed MEDLINE и 
Embase за 2018 г.

• 516 исследований эффективности 
применения алгоритмов искусственного 
интеллекта при анализе медицинских 
изображений для поддержки принятия 
врачебных решений

• Только 6% (31 исследование) 
предусматривали применение внешней 
проверки результатов 

• Ни одно исследование не использовало 
проспективный дизайн и одновременное 
валидирование на основе нескольких 
медицинских организаций

Design Characteristics of Studies Reporting the Performance of Artificial Intelligence Algorithms for Diagnostic Analysis of Medical Images // https://doi.org/10.3348/kjr.2019.0025

https://doi.org/10.3348/kjr.2019.0025
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Заключение

• Искусственный интеллект и машинное обучение – ключевые технологии, 

которые действительно до неузнаваемости способны изменить будущее 

медицины. Мы пока даже не особо представляем, как и когда

• ИИ – это именно технология. И как любая технология – она может давать 

благо и быть злом. Это зависит не от нее, а от тех – кто использует эту 

технологию для создания решений и сервисов

• Реальная роль ИИ в медицине сегодня – цифровой помощник и «второе 

мнение», не более того. Пока совершенно преждевременно и даже 

вредно говорить о том, чтобы ИИ полностью заменил врача, назначал бы 

правильное и эффективное лечение. Такое опыт есть, но он провальный
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Спасибо  за  
внимание !


