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Введение
Изменение корреляций между физиологиче-

скими параметрами организма при изменении ин-
тенсивности воздействия внешней среды на попу-
ляцию может считаться достаточно проверенным 
научным фактом эмпирического характера [1]. 

Подход к оценке этого воздействия был на-
зван методом корреляционной адаптометрии. По-
пытка конструирования подхода для объяснения 
этого метода на уровне математического модели-
рования, базирующаяся на использовании принци-
пов эволюционной оптимальности и адаптации в 
условиях полифакториальности, нашли своё отра-
жение в работах [1,7], где помимо чисто теорети-
ческих результатов представлена также методика 
корреляционного анализа конкретных данных.

 Исследования, связанные с практическими 
применениями данного метода для оценки эффек-
тивности лечения некоторых заболеваний были 
продолжены рядом авторов [2,3,4,5,9,12-15]. В 

этих работах показано, что при различных мето-
диках проведенного лечения уровень корреляций 
между физиологическими параметрами организ-
ма уменьшается тем сильнее, чем эффективнее 
терапия. Так, например метод корреляционной 
адаптометрии применяли при изучении после-
операционной реабилитации онкологических 
больных [8]. Он позволил не только выявить об-
щие закономерности восстановления функций 
в послеоперационный период, но и определить 
критические дни, в которые возможно резкое 
ухудшение состояния больного. В последнее вре-
мя методика корреляционной адаптометрии стала 
использоваться не только в медицине и биологии, 
но и в экономике и финансах. В этих областях на 
ее основе, например, предсказывают экономиче-
ские кризисы [6,7,16]. 

В работе [11] на основе методов эволюцион-
ной оптимальности была построена и обоснована 
диффузионная модель корреляционной адаптоме-

Системный анализ в медицине 
и биологии

Использование методики корреляционной адаптометрии 
для оценки эффективности проведенного лечения

М.И. Шпитонков

Федеральный исследовательский центр «Информатика и управление» 
Российской академии наук», г. Москва, Россия

Аннотация. Методом корреляционной адаптометрии проведена обработка физиолого-биохи-

мических данных у больных с различной степенью ожирения в процессе диетотерапии, а также у 

больных с различными видами операций на сердце. Показана эффективность применения дие-

тотерапии и оценена эффективность проведенных операций с помощью методики корреляцион-

ной адаптометрии.

Ключевые слова: уравнение Колмогорова-Фоккера-Планка, корреляционная адаптометрия, 

вес корреляционного графа, метаболический синдром, дисперсия.

DOI: 10.14357/20790279250206   EDN: ONIHEO



50 Труды ИСА РАН. Том 75. 2/2025

Системный анализ в медицине и биологии М.И. Шпитонков

трии для n-мерной выпуклой области параметров 
биологической популяции.

Эффект изменения корреляций касается не 
тольео и не столько самих физиолого-биохимиче-
ских параметров, сколько системы взаимосвязей 
между ними. Обычно критерий интенсивности 
адаптации рассчитывают, оценивая связанность 
анализируемых параметров с помощью веса кор-
реляционного графа: ,| |

n

i j
i j

G r
>

= ∑ , где ,i jr - попар-
ные коэффициенты корреляции. В этой работе мы 
покажем, что можно пользоваться также и диспер-
сией, причем характер изменения дисперсии пря-
мо противоположен изменению G. 

1. Диффузионная модель со сносом и ее 
применение к задаче корреляционной 

адаптометрии

Рассмотривается абстрактная популяция, осо-
би которой отличаются не только своим местопо-
ложением в пространстве, но и значениями неко-
торых индивидуальных параметров. Считаем, что 
число этих параметров конечно, они непрерывны и 
ограничены, так что каждый их набор может быть 
описан некоторым элементом nx R∈Ω ⊂  (n-число 
рассматриваемых параметров). При этом область 
Ω  (гомеостазиса) считается фиксированной. 

 Далее, будем считать, что изменения параме-
тров отдельно взятой особи могут быть описаны 
непрерывным диффузионным марковским процес-
сом. Тогда плотность распределения численности 
популяции ( , )u x t  в области пространства параме-
тров, будет удовлетворять уравнению Колмогоро-
ва-Фоккера-Планка 

( , )tu bu a u∂ = − ∇ + ∆


.               (1) 

Здесь ( , )u u x t= , 0a >  коэффициент диф-
фузии, 0b ≠

  – n-мерный – вектор направлен-
ного сноса, моделирующий внешнее воздей-
ствие, 1( ,... ) n

nx x x R= ∈Ω ⊂ , t R+∈ , 
1

( ,..., )
nx x∇ = ∂ ∂ ,

/
ix ix∂ = ∂ ∂ , ( , )∆ = ∇ ∇  – оператор Лапласа по x. 

Считается, что ограниченная область Ω  имеет 
достаточно гладкую границу ∂Ω , на которой су-
ществует единственная точка ( )s b ∈∂Ω



 такая, что 
вектор внешней нормали к границе в этой точке 
совпадает как по направлению, так и по знаку с 
вектором b



, причем вся область находится по одну 
сторону от ( )s b



 по направлению b


. Будем считать, 
что ортогональная система координат в nR  выбра-
на таким образом, что ( )s b



 находится в её начале, 
а nx−  совпадает с направлением вектора b



, так что 
nb be= −



, где 0b > , а ne - единичный вектор в направ-
лении 

nx . 
 Для граничных условий непроницаемости 

( , ) | 0bu a u ν ∂Ω− ∇ =                     (2)
где v – вектор внешней нормали к ∂Ω  существу-
ет единственное стационарное решение задачи (1) 
вида:

0( ) ( )
nbx

a
nu x v x v e

−
= =                       (3)

Математической моделью измеряемых в зада-
чах корреляционной адаптометрии величин явля-
ются наборы линейных функций

1

n
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i

xϕ ϕ
=
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i

xψ ψ
=

= ∑
                     

(4)

с ненулевым набором компонент, а моделью 
определяющих значимые свойства адаптации ста-
тистических характеристик (вес корреляционного 
графа и т. п.) – их коэффициенты корреляции по 
распределению (3):

2 2 1/ 2
[( )( )]( , )

( [( ) ] [( ) ])
M M MK

M M M M
ϕ ϕ ψ ψϕ ψ

ϕ ϕ ψ ψ
− −

=
− −

   (5) 

где

1

( ) ( )
( ,... )

( )n

x u x dx
M x x

u x dx

ϕ
ϕ Ω

Ω

=
∫

∫
                  (6)

– среднее значение функции ( )xϕ  по распределе-
нию ( )u x  в области Ω

Рассмотрим задачу исследования зависимо-
сти выражения (5) от параметров уравнения (1) с 
учетом (4).

Параболической аппроксимацией области Ω  
будем называть параболическую область вида:

1
2

1
{ : }

n

p n i i
i

x x a x
−

=

Ω = ≥ ∑                          (7)

Расчеты коэффициентов корреляции (5) для 
распределения (3) будем проводить для области 
(7), так что в (6) интегрирование осуществляется 
по области pΩ  вместо Ω . Каждой функции ϕ  из (4) 
сопоставим вектор 11

1 1

( ,..., ,0)n

na a
ϕϕϕ −

−

= . Угол между  
 
векторами ϕ  и ψ  будем обозначать как ϕψ∠ .

Для параболической области (7) и функций из 
(4) справедлива Теорема[11] . 
1)  при b → ∞  и 0ϕ ≠ , 0ψ ≠  ( , ) cos( )K ϕ ψ ϕψ→ ∠ .
2)  при 0b →  и 0n nϕ ψ ≠ ( , ) ( )n nK signϕ ψ ϕ ψ→ ;

Далее рассмотрим поведение дисперсии при 
увеличении внешней нагрузки на популяцию.

Дисперсию будем вычислять по формуле 
2 2Dx Mx M x= − .

Вначале вычислим математическое ожида-
ние Mx. Будем считать, что все показатели в меди-
ко-биологических задачах являются неотрицатель-
ными величинами. Тогда

0
0

( 1) |
b bx x
a aa aMx xe dx e x

b b

∞
− − ∞= = − − =∫     

2
2

2

aM x
b

=
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2 2 2
0

0

2( 2 2) |
b bx x
a aa aMx x e dx e x x

b b

∞
− − ∞= = − − + =∫

Окончательно получаем:
2

2

2a aDx
b b

= − .

Анализируя полученное выражение можно 
заметить, что 0Dx → при b → ∞  (для b a≥ ), т.е. при 
увеличении внешнего воздействия на популяцию 
дисперсия уменьшается.

Обычно, критерий интенсивности адаптации 
популяции к внешним воздействиям рассчитыва-
ется путем введения оценки связности анализиру-
емых параметров при помощи веса корреляцион-
ного графа G.

2. Больные ожирением

В исследование было включено 285 паци-
ентов в возрасте от 31 до 79 лет, страдающих 
ожирением 1-3 степени алиментарного генеза 
без сопутствующих заболеваний и с наличием 
осложнений функционального или органическо-
го характера. Все пациенты в зависимости от 
степени ожирения и характера сопутствующей 
патологии были разделены на 3 группы. В 1-ю 
группу исследования вошли больные ожирени-
ем первой степени (индекс массы тела в пределах 
от 30 до 35). Вторую группу составили пациен-
ты, страдающие ожирением 2-й степени (индекс 
массы тела в пределах от 35 до 40) в сочетании с 
функциональными нарушениями различных ор-
ганов и систем организма (гипертоническая бо-
лезнь 1-й степени, астенический синдром и.т.д.). 
В третью группу вошли больные, у которых на 
фоне ожирения третьей степени (индекс массы 
тела более 40) констатировались органические 
поражения (язвенная болезнь, гипертоническая бо-
лезнь 3-й ст. и т.д.). 

Все пациенты в течение 60 дней получа-
ли традиционный курс лечения, направленный 
на снижение массы тела и коррекцию метабо-
лических и органных нарушений, включавший 
диетотерапию, индивидуализированный комплекс 
лечебной физкультуры, симптоматическую или 
патогенетическую фармакотерапию, адекватную 
имеющейся патологии. 

Используемые варианты были редуцирова-
ны по калорийности (1200-1500 ккал), содержали 
60-70 г жира и 120-150 г углеводов с исключением 
моносахаридов, ограничением холестерина, пу-
риновых оснований и поваренной соли. Лечение 
пациентов 1-й группы ограничивалось только дие-

тотерапией, 2-й группы –  с дополнительным на-
значением симптоматических средств, 3-й группы 
– с включением патогенетической медикаментоз-
ной терапии. Оценка фактического питания боль-
ных проводилась частотным методом с использо-
ванием стандартной программы.

В процессе лечения были исследованы сле-
дующие параметры: индекс массы тела, общий 
холестерин, липопротеины низкой плотности, ли-
попротеины высокой плотности, триглицерины, 
глюкоза, АЛТ, АСТ, креатинин, билирубин. Раз-
мерность биохимических показателей – ммоль/л.

Далее нами был вычислен вес корреляционно-
го графа G. Это следующая величина: ,

, , 1
| |

n

i j
i j i j

G r
< =

= ∑ ,  
 
где ,i jr , где – коэффициент корреляции между i и j 
параметрами. Вес графа характеризует эффектив-
ность лечения: чем он больше падает, тем эффек-
тивнее проведено лечение. Полученные данные 
представлены в табл. 1 и табл. 2.

Табл. 1
Вес корреляционного графа

До лечения После лечения

1 группа 8.43 7.24

2 группа 10.87 8.15

3 группа 13.85 11.48

Табл. 2
Суммарная дисперсия

До лечения После лечения

1группа 398 422

2 группа 435 476

3 группа 512 531

Рис.1. Вес корреляционного графа

На фоне проведеннй диетотерапии величина 
веса корреляционного графа становится значи-
тельно меньше, чем до лечения, причем во всех 
трех группах больных. Анализ данных показывает 
также, вес корреляционного графа увеличивается 
от 1-й к 3-й группе, то есть по мере возрастания тя-
жести заболевания. Анализ суммарной дисперсии 
показывает противоположную тенденцию. Сум-
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марная дисперсия после проведенного лечения 
увеличивается, причем во всех трех группах.

3. Операции на сердце

Целью настоящей работы явилась оценка эф-
фективности трех видов операций аортокоронар-
ного шунтирования на сердце методом корреляци-
онной адаптометрии. Первый вид операции –  это 
аортокоронарное шунтирование с кардиоплегией. 
Кардиоплегия – это временное выключение серд-
ца из кровообращения в целях создания обескров-
ленного поля при вмешательствах на открытых 
полостях сердца. Второй тип операции – это аор-
токоронарное шунтирование с параллельным ис-
кусственным кровообращением. Третий вид – это 
аортокоронарное шунтирование на работающем 
сердце. Каждый из трех видов операций имеет 
свои преимущества и недостатки и с использова-
нием методики корреляционной адаптометрии, мы 
оцениваем эффективность проведенных операций.

В исследование было включено 120 больных 
в возрастеот 39 до 84 лет. Больные были разделены 
на три группы в соответствие с видом операции. 
Первая группа состояла из 42 человек, вторая –  из 
39 человек, третья –  из 41 человек. У больных 
определяли показатели: креатинин, билирубин, 
АЛТ, АСТ, калий, тропонин, лейкоциты, протром-
бин, альбумин. Все показатели были измерены в 
трех временных точках: до операции, первые сут-
ки после операции и седьмые сутки после опе-
рации.

Далее были вычислены веса корреляци-
онных графов для всех групп больных в трех 
временных точках. Уровень значимости оценок 
коэффициентов корреляции был задан равным 
0.02. 

В итоге были получены следующие резуль-
таты.

Табл. 3
Вес корреляционного графа

До  
операции

1 сутки  
после  

операции

7 сутки  
после  

операции

1 группа 6.2 5.31 4.85

2 группа 6.23 5.16 4.36

3 группа 6.38 5.73 5.27

Табл. 4
Суммарная дисперсия

До 
операции

1 сутки  
после  

операции

7 сутки  
после  

операции

1 группа 318 356 415

2 группа 314 351 432

3 группа 320 354 410

Рис.2. Вес корреляционного графа 
Ряд 1 – вес графа до операции, ряд 2 – вес графа на 
первые сутки после операции, ряд 3 – вес графа на 

седьмые сутки после операции

Анализ полученных результатов показал сле-
дующее. В результате проведенной операции аор-
токоронарного шунтирования у всех трех групп 
пациентов вес корреляционного графа существенно 
снизился, что говорит о хорошей эффективности 
проведенной операции. Наибольший эффект наблю-
дается для пациентов второй группы (аортокоронар-
ное шунтирование с параллельным искусственным 
кровообращением). Второй по эффективности ока-
залась операция аортокоронарного шунтирования 
с кардиоплегией. Динамика суммарной дисперсии 
наоборот увеличивалась с течением времени, при-
чем у всех трех групп пациентов, что также под-
тверждает эффективность проведенных операций.

Заключение

Наличие многопараметрических исследований 
является характерной чертой современных исследо-
ваний в клинической практике. Одновременно воз-
никает проблема разработки информативных крите-
риев оценки эффективности проведенного лечения, с 
применением новых математических методов. 

Полученные результаты показывают, что 
вес корреляционного графа является достаточно 
информативным показателем. Оценка веса кор-
реляционных графов дает возможность довольно 
просто сравнивать различные методики проведен-
ных операций и выбирать среди них наиболее эф-
фективные. Возможно и использование суммарной 
дисперсии для оценки эффективности различных 
методик лечения.
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Abstract. The method of correlation adaptometry was used to process physiological and biochemical data in 
patients with varying degrees of obesity during diet therapy, as well as in patients with various types of heart 
surgery. The effectiveness of diet therapy is shown and the effectiveness of the performed operations is evaluated 
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