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Резюме 

Целью исследования является разработка метода синтеза моделей оценки состояния оперативной па-
мяти операторов человеко- машинных систем, использование которого в решающих правилах прогнозиро-
вания и диагностики состояний оперативной памяти и её блоков обеспечивает повышение качества при-
нимаемых решений.  
Методы. Для контроля состояния различных блоков оперативной памяти выбран следующий набор мето-
дик: поиск сигнала в шуме; «опознание»; полное воспроизведение; определение отсутствующей цифры; 
объем памяти. Для выбора адекватного математического аппарата исследований был проведен разведоч-
ный анализ структуры обрабатываемых данных, в ходе которого было установлено, что выбранные 
классы состояний оперативной памяти имеют нечеткую природу с неопределенными границами их пере-
сечений. С учетом особенности обрабатываемых данных выбранная методология была модифицирована 
путем разработки нового метода нечеткой оценки состояния оперативной памяти по характеристикам 
её свойств в сочетании с информативными признаками, характеризующими эргономику рабочего места, 
экологическую составляющую и индивидуальные факторы риска.  
Результаты. В ходе проведенных исследований была синтезирована модель прогнозирования появления и 
развития нарушений функции оперативной памяти у операторов информационно насыщенных систем, от-
личающаяся использованием в качестве предикторов показателей, характеризующих состояние блоков 
оперативной памяти, позволяющая получать уверенность в правильном принятии решения не хуже 0,85.  
Заключение. В ходе проведенных исследований было показано, что для улучшения показателей качества 
прогнозирования и диагностики состояний оперативной памяти и её блоков при синтезе соответствую-
щих решающих правил следует учитывать показатели, характеризующие состояние блоков оперативной 

памяти, энергетический разбаланс БАТ, эргономические и индивидуальные факторы риска. При таком под-
ходе в задачах прогнозирования достигается уверенность в правильном принятии решения не хуже 0,85. В 
задачах диагностики ранних стадий нарушений оперативной памяти у операторов информационно насы-
щенных систем уверенность в правильном принятии решения превышает величину 0,95. 
_______________________ 
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Abstract 

The purpose of the research is to develop a method for synthesizing models for assessing the state of RAM of 

operators of human-machine systems, the use of which in the decisive rules for predicting and diagnosing the states 

of RAM and its blocks ensures an increase in the quality of decisions made. 

Methods. To monitor the state of various RAM blocks, the following set of techniques was selected: searching for a 

signal in noise; "identification"; full reproduction; identification of missing digits; Memory. To select an adequate math-

ematical research apparatus, an exploratory analysis of the structure of the processed data was carried out, during 

which it was found that the selected classes of RAM states are of a fuzzy nature with uncertain boundaries of their 

intersections. Taking into account the peculiarities of the processed data, the selected methodology was modified by 

developing a new method for fuzzy assessment of the state of RAM based on the characteristics of its properties in 

combination with informative features characterizing the ergonomics of the workplace, the environmental component 

and individual risk factors. 

Results. In the course of the research, a model was synthesized for predicting the appearance and development of 

dysfunctions of RAM in operators of information-rich systems, characterized by the use of indicators characterizing the 

state of RAM blocks as predictors, which allows one to obtain confidence in the correct decision-making of no worse 

than 0,85. 

Conclusion. In the course of the studies, it was shown that in order to improve the quality indicators of forecasting and 

diagnosing the states of RAM and its blocks, when synthesizing the corresponding decision rules, indicators charac-

terizing the state of RAM blocks, energy imbalance of BAP, ergonomic and individual risk factors should be taken into 

account. With this approach, in forecasting problems, confidence in the correct decision-making is achieved at least 

0,85. In the tasks of diagnosing the early stages of RAM disorders among operators of information-rich systems, con-

fidence in correct decision-making exceeds 0,95. 
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Введение 

Исследованию влияния оператор-
ской деятельности на когнитивные 
функции человека, включая функцию 
памяти, а также вопросам оценки состо-
яния этой функции у различных катего-
рий людей посвящено достаточно много 
работ, например [1, с. 100; 2, с. 581; 3, 

с. 8; 4, с. 263]. Специалисты, занимаю-
щиеся проблематикой оценки состояния 
памяти, включая кратковременную и 
оперативную память, в своих работах [5, 

с. 242; 6, с. 56; 7, с. 44; 8, с. 53] отмечают, 
что одной из важнейших задач в этой об-
ласти знаний и её практических прило-
жений является прогнозирование, свое-
временное выявление и точная классифи-
кация состояний функций памяти, что 
позволяет обеспечить повышение надеж-
ности работы человеко-машинных си-
стем, а также адекватную профилактику 
и коррекцию возникающих нарушений. 

Для исследования функции памяти 
как одного из когнитивных процессов-
российские и иностранные ученые раз-
работали довольно большое количество 
различных тестов и методик, реализо-
ванных в компьютерном и бумажном ва-
риантах [9, с. 20–22; 10, с. 45–46; 11, 

с. 55]. В качестве основы большинства 

этих методик используют анализ цифр, 
букв, слов, рисунков, звуковых стиму-
лов, выполнение заданных действий в 
ответ на предъявляемые стимулы с рас-
четом времени реакции и правильности 
выполнения теста [12, с. 105; 13, с. 104; 

14, с. 227]. 

При анализе известных методов и 
средств оценки показателей памяти [15, 

c. 73; 16, c. 265; 17, c. 57] было выявлено, 
что полученные данные достаточно 
редко и не всегда эффективно  использу-
ются для прогнозирования и ранней ди-
агностики состояния функций памяти, 

включая ее оперативную составляю-
щую, что создает предпосылки для раз-
работки новых и адекватных решаемым 
задачам методов и средств оценки состо-
яния оперативной памяти, ориентиру-
ясь, прежде всего, на роль этого вида па-
мяти в функционировании человеко- ма-
шинных систем, управляемых челове-
ком-оператором. При выборе основного 
математического аппарата исследова-
ний мы исходили из того, что он должен 
соответствовать структуре обрабатывае-
мых данных. 

Проведенный разведочный анализ 
показал, что исследуемые классы состо-
яний оперативной памяти имеют 
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нечеткую, плохоформализуемую при-
роду с нечеткой зоной пересечений. Как 
показали многочисленные исследова-
ния, в этих условиях целесообразно ис-
пользовать методологию синтеза ги-
бридных нечетких решающих правил, 
разработанную на кафедре биомедицин-
ской инженерии Юго-Западного госу-
дарственного университета. В качестве 
основного технического средства тести-
рования состояния оперативной памяти 
был выбран прибор контроля свойств 
функции внимания и памяти, хорошо за-
рекомендовавший себя при оценке со-
стояний когнитивной функции внима-
ния при решении задач со структурой 
данных, аналогичной решаемым в ра-
боте задачам. 

Материалы и методы 

На основе микроструктурного ана-
лиза деятельности операторов человеко-

машинных систем в работе [18, c. 88–89] 

было показано, что для оценки состоя-
ния блоков оперативной памяти (ОП) и 
оперативной памяти в целом достаточно 
использовать методики поиска сигнала в 
шуме (ПСШ), опознания (ОП), полного 
воспроизведения (ПВВ), определения 

отсутствующей цифры (ООЦ). Анализ 
литературы и проведенные нами иссле-
дования показали, что значительной ин-
формативностью для решаемых в дан-
ной работе задач обладает такая характе-
ристика оперативной памяти, как её 
объем (ОБП). Описание этих методик, 

условий и способов их выполнения, а 
также их реализации на планшетном 
компьютере приведено в работах [19, 

c. 83; 20, c. 267; 21, c. 27; 22, c. 256–277]. 

Программное обеспечение планшетного 
компьютера, кроме описанных показате-
лей, характеризующих состояние опера-
тивной памяти, позволяет также иссле-
довать такие свойства когнитивной 
функции внимания, как концентриро-
ванность, объем, селективность, пере-
ключаемость, распределяемость и 
устойчивость, что позволяет учитывать 
совместное проявление этих двух когни-
тивных функций, повышая качество 
оценки функционального состояния и 
состояния здоровья операторов чело-
веко-машинных систем. При интерпре-
тации результатов исследований ОП и её 
блоков рекомендуется учитывать, что 
методика ПСШ нагружает операции 
сенсорного хранения, перекодирования 
и идентификации стимула, методика ОП 
нагружает блок хранения информации в 
кратковременной памяти, методика 

ПВВ инициирует активное удержание 
информации и организацию ответа. При 
этом авторы работы [18, c. 65–69] утвер-
ждают, что задействуются все блоки 
кратковременной памяти, методика 

ООЦ нагружает блоки, осуществляю-
щие семантические преобразования на 
уровне взаимодействия кратковремен-
ной и долговременной памяти. Анализ 
реакции блоков ОП на различные типы 
нагрузок различными методиками поз-
воляет, с одной стороны, оценивать ин-
дивидуальные особенности функциони-
рования ОП, а с другой – исследовать 
влияние различных типов операторской 
деятельности на работоспособность ОП. 
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Оценка состояния блоков ОП на основа-
нии результатов использования выбран-

ных методик jS (j = 1 для методики 

оценки ВР, j = 2 для ПСШ, j = 3 для ОП, 
j = 4 для ПВВ, j = 5 для ООЦ, j = 6 для 
ОБП) осуществляется с использованием 
выражения вида 

jS  = N Тср / (N – C),             (1) 

где N – число предъявленных серий; C – 

число ошибок испытуемого; Тср – сред-
нее время реакции испытуемого 

1

1
N

ср i
i

T t
N =

 
=  

 
 ; ti – время реакции в каж-

дой отдельной серии.  
Выбранная для решения задач син-

теза решающих правил оценки состоя-
ния ОП методология синтеза гибридных 
нечетких решающих правил (МСГНРП) 

является представителем технологии 
мягких вычислений с базовым элемен-
том, определяемым как функция при-
надлежности ( )ix  к классам   с ба-

зовыми переменными, соответствую-
щими существу решаемой задачи, кото-
рые агрегируются в соответствующие 
решающие правила в зависимости от 
структуры исследуемых классов состоя-
ний. Рекомендации по использованию 
МСГНРП для решения различных типов 
задач приведены в работах [22, с. 256; 

23, с. 378]. Анализ возможностей 
МСГНРП для решения поставленных в 
работе задач показал, что для получения 
искомых решающих правил следует вве-
сти ряд дополнений и рекомендаций, 

учитывающих структуру данных харак-
терную для описания состояния 

когнитивных функций [19, с. 90; 20, 

с. 268, 21, с. 5]. 

При разработке предлагаемого ме-
тода синтеза моделей оценки состояния 
оперативной памяти операторов чело-
веко-машинных систем предполагается, 
что основную информацию о состоянии 
ОП формирует прибор для оценки вни-
мания и памяти на основе планшетного 
компьютера (ПОВП), реализующий опи-
санные выше методики. Заявляемый ме-
тод реализуется следующей основной 
последовательностью действий: 

1. Формируется группа экспертов, 
специализирующихся в оценке состоя-
ния оперативной памяти. Организуется 

их подготовка в области исследования 
влияния операторской деятельности на 
когнитивные функции человека и син-
теза гибридных нечетких решающих 

правил. Изучаются психофизические 
особенности операторской работы, на 
основании чего определяется алфавит 
классов состояний   (классы функцио-

нальных состояний, нарушений функ-
ций памяти, профессиональной пригод-
ности, успешности деятельности и др.)   
и список свойств оперативной памяти, 
меняющихся под воздействием исследу-
емого производственного процесса. 
Определяется список показателей jS , 

позволяющих оценивать исследуемые 
свойства ОП и решать задачи классифи-
кации. 

2. С использованием метода нечет-
кой оценки состояния оперативной па-
мяти по характеристикам её свойств для 
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выбранных классов состояний   опре-

деляется список информативных показа-
телей jS , для которых синтезируются 

функции принадлежности ( )jS , ха-

рактеризующие текущее состояние ОП 
по показателям jS , определяемых по 

шкалам прибора ПОВП. С учетом нечет-
кой природы обрабатываемых данных 
выбор информативных признаков реко-
мендуется производить с использова-
нием метода, описанного в работе [24]. 

В рамках МСГНРП предусмотрено не-
сколько вариантов получения функций 
принадлежности: экспертный синтез по 
методу Дельфы при, возможно, полном 
отсутствии обучающих выборок; с ис-
пользованием независимых тестов, для 
которых достоверно устанавливается 
наличие классов  ; по репрезентатив-

ным обучающим выборкам. Если полу-
ченные функции принадлежности для 
методик с идентификатором j использу-
ются для синтеза нечетких решающих 
правил интегральной оценки уверенно-
сти US  в   по нескольким шкалам jS , 

то соответствующие функции агрегации 
выбираются с учетом общих рекоменда-
ций МСГНРП.  

Если добавление функций принад-
лежности ( )jS  для отобранных ин-

формативных показателей jS  увеличи-

вает значение оценки уровня соответ-
ствия классу  , то выбирается агрега-

тор типа 

 1( 1) ( ) ( ) 1 ( ) .jUS j US j S US j++ = + −  (2) 

Если эксперты считают, что оценка 
уровня соответствия классу   должна 

осуществляться по показателю с макси-
мальным значением ( )jS , например, 

по звену имеющему наилучшие показа-
тели, то выбирается агрегатор типа 

max ( )j
j

US S =   .             (3) 

Если оценка уровня соответствия 
классу   осуществляться по той харак-

теристике оперативной памяти, которое 
на момент регистрации имеет мини-
мальное значение функции принадлеж-
ности, например, по самому слабому 
«звену», то выбирается агрегатор типа 

min ( )j
j

US S =   .             (4) 

Если эксперты считают, что харак-
теристики оперативной памяти, вклю-
ченные в интегральную оценку уровня 
соответствия классу  , вносят различ-

ный «вклад» в показатель US , то реко-

мендуется использовать агрегатор типа 

1

1

( )
N

j j

j

N

j

j

S

US
=

=

 

=





,              (5) 

где j  – весовые коэффициенты, опре-

деляемые экспертами с учетом инфор-
мативности показателей jS  и (или) ти-

пов решаемых задач. 
3. Если эксперты принимают реше-

ние для повышения точности принятия 
решений использовать электрические 
характеристики биологически активных 
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точек (БАТ), то при оценке состояния 
ОП синтезируются модели вида 

( )ПUB ER= ,                (6) 

где UB  – уверенность в том, что состо-

яние ОП определяется как класс   по 

величине энергетического разбаланса 

ПER  БАТ, «связанных» с памятью 

(точки C3, C7). Для этих точек величину 
энергетического разбаланса рекоменду-
ется определять по отклонению электри-
ческих сопротивлений БАТ от их номи-
нальных значений jR : 

( ) ( )3 7

2

ЭР Э СРС
П

R R
ER

   +  = , 

где 

( )3

3

3 3

3

0, если 15%,
0,009  0,135, если  15% 80%,
0,6, если 80%,

ЭР С

С

С С

С

R

R

R R

R

  =

 
=  −   
  

 

( )7

7

7 7

7

0, если 15%,
0,018  0,27, если 1 5% 70%,
1,0, если 70%.

С

С

ЭР

С С

С

R

R

R R

R

  =

 
=  −   
  

 

Если электрические характеристики 
БАТ используются для оценки таких 
факторов риска расстройств ОП, как 
психоэмоциональное перенапряжение и 
умственное переутомление, то энергети-
ческий разбаланс определяется для то-
чек, «связанных» с этими функциональ-
ными состояниями. Если принимается 
решение использовать БАТ для оценки 
индивидуальных факторов риска от па-
тологии других органов и систем, имею-
щих представительство на биологически 

активных точках, решается задача син-
теза гибридных нечетких решающих 
правил с использованием методов, опи-
санных в работе [22, с. 375–401]. 

4. При синтезе решающих правил по 
данным с ПОВП следует иметь в виду, 
что получаемые значения информатив-
ных признаков отражают текущие 
(мгновенные) значения измеряемых 
свойств оперативной памяти и по этим 
значениям нельзя достоверно утвер-
ждать о наличии психоэмоционального 
перенапряжения, переутомления или о 
патологических процессах, происходя-
щих в оперативной памяти. Для увеличе-
ния доверия к принимаемым решениям о 
длительно развивающихся процессах, в 

зависимости от медико-технологиче-
ских возможностей, рекомендуется один 
из трех способов синтеза решающих 
правил.  

Первый способ основан на слеже-
нии достаточно длительное время за по-
казателями, характеризующими состоя-
ние ОП, для которых ( )jS  больше вы-

бранного экспертами порога. В этом ва-
рианте эксперты задают интервалы вре-
мени наблюдения sjT  и количество 

этих интервалов  m,  определяющее об-
щее время наблюдений. В конце каж-
дого интервала времени с номером k 

производится измерение значений jkS  и 

далее вычисляется среднее значение 
анализируемого показателя: 

1

.
1

m

cj jk

k

S S
m =

=   
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Уточненные значения уверенностей 
в отнесении обследуемых к классу   

определяются по функциям принадлеж-
ности, получаемым аналогично п. 2, в 
которых параметр jS  заменяется на со-

ответствующее среднее значение cjS  с 

расчетом уверенности в   по усреднен-

ным значениям UWC  и аналогично US  

с применением агрегирующих формул 
(2) – (5). 

Второй способ основывается на вве-
дении временных поправочных функ-
ций ( )sjf t , учитывающих, сколько вре-

мени «удерживается» исследуемый по-
казатель jS  в классе состояний  . Уве-

ренность sjUWT  в принимаемом реше-

нии по классу   для показателя jS  

определяется выражением 

( )sj tUWT Z=  ,               (7) 

где ( ) ( )j sjZ S f t=   . 

В другом варианте: 

( ) ( ),sj UT j sjUWT F S f t =   ,     (8) 

где 
UTF  – функция агрегации, которая во 

многих практических применениях 
определяется накопительной модифици-
рованной функцией Е. Шортлифа. Агре-
гация составляющих sjUWT  в инте-

гральное решающее правило осуществ-
ляется аналогично (2) – (5). 

Третий способ базируется на ис-
пользовании нечетких таблиц, по стро-
кам которых записываются выбранные 
экспертами интервалы jS  или cjS , а 

по столбцам – с нарастающим итогом 
интервалы времени нахождения иссле-
дуемых показателей в пределах выбран-
ных интервалов. Элементами таблицы 
являются частные уверенности 

( ),sjUWT p q  (p, q – номера строк и 

столбцов матрицы) отнесения исследуе-
мого объекта к классу   для выбранных 

интервалов значений параметров и вре-
мен. Если в течение времени наблюде-
ния интервал cjS  не изменяется, то уве-

ренность sjUWT  в принимаемом реше-

нии по классу   для показателя jS  

определяется выбранной из таблицы 
частной уверенностью: 

( ),sj sjUWT UWT p q= .          (9) 

Если в течение времени наблюдения 
интервалы cjS  изменяются, то для каж-

дого интервала с учетом времени его 
«удержания» выбирается «своя» част-
ная уверенность, которые агрегируются 

в соответствующее решающее правило 
вида 

( ),sj UTP sjUWT AG UWT p q =   ,  (10) 

где 
UTPAG  – агрегатор частных уверен-

ностей по столбцам матрицы. 
Если полученные оценки уверенно-

стей для методик с идентификатором j 

используются для синтеза нечетких ре-
шающих правил интегральной оценки 
уверенности UW  в   по нескольким 

шкалам jS , то соответствующие функ-

ции агрегации выбираются по тем же 
правилам, что и для моделей (2) – (5). 
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5. Если эксперты принимают реше-
ние для повышения точности принятия 
решений использовать функциональный 
резерв оперативной памяти и показате-
лей, характеризующих её состояние, то 
реализуется следующая последователь-
ность действий.  

На экспертном уровне определя-
ются время наблюдения ТН, которого, по 
мнению экспертов, достаточно для со-
здания нагрузки, требуемой для оценки 
величины функционального резерва 

jFR  по показателю с идентификатором 

j, и количество тестовых последователь-
ностей m, после реализации которых 
определяется числовая характеристика 

jS , которая, по мнению экспертов, ха-

рактеризует функциональное состояние 

ojFS  до нагрузки. Первые пять тестовых 

последовательностей считаются трени-
ровочными и в расчет не берутся.  

Предъявление шестой тестовой по-
следовательности начинает отсчет вре-
мени наблюдения ТН. По последующим 
m тестовым последовательностям опре-
деляют величину первого измерения  

jS , далее поочередно убирается один 

начальный результат измерений и до-
бавляется один последующий результат 
(скольжение вдоль результатов измере-
ний на единицу). Получаем последова-
тельные цепочки чисел, последнее из ко-
торых по истечении времени ТН опреде-
ляется как функциональное состояние 

НjFS  после нагрузки. 

Функциональный резерв jFR  опре-

деляется по двум показателям: отноше-
нием jON  уровня ФС до воздействия 

нагрузкой и после воздействия и ско-
ростного jVV  восстановления уровня 

ФС:  

Оj
j

Hj

FS
ON

FS
= , 

( )Оj Hj
j

H

FS FS
VV

T

−
= . 

По показателям jON  и jVV  опреде-

ляются частные функции уровня функци-
онального резерва ( )j jf ON  и ( )j jf VV , по 

которым рассчитывается функциональ-
ный резерв jFR  выбранного показателя 

с идентификатором j: 

( ) , ( )j FRj j j j jFR AG f ON f VV =   ,   (11) 

где FRjAG  – функция агрегации для 

функционального резерва показателя с 
идентификатором  j. 

Функциональный резерв всей ОП 
определяется агрегацией соответствую-
щих составляющих: 

( )ОП j jFR AGFR FR= ,          (12) 

где jAGFR  – функция агрегации для 

всех составляющих функционального 
резерва ОП. 

Переход от показателей, характери-
зующих уровень функционального ре-
зерва ОП к оценке уверенности, в том, 
что исследуемые показатели или опера-
тивная память в целом находятся в со-
стоянии  , осуществляются через 
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соответствующие функции принадлеж-
ности и их агрегацию: 

( )j jUWF FR=  ,         (13) 

( )WF jUWF AG UWF= ,    (14) 

где jUWF  – уверенность в   по уровню 

функционального резерва для показа-

теля jS ; UWF  – уверенность в   по 

уровню функционального резерва всей 
ОП; WFAG  – функция агрегации для со-

ставляющих с идентификаторами j. 
6. При наличии медико-технологи-

ческих возможностей формируются 
индивидуальные, экологические и эр-
гономические факторы риска, для ко-
торых в соответствии с рекомендаци-
ями МСГНРП синтезируются частные 
решающие правила появления риска по-
явления и развития нарушений функций 
оперативной памяти. 

7.Частные решающие правила, по-
лученные в пунктах 3–6, проверяются на 
информативность относительно анали-
зируемых классов состояний  , и по 

выбранным информативным показате-
лям с использованием общих рекомен-
даций МСГНРП осуществляется синтез 
искомых решающих правил следующего 
вида: 

( ) ( )П
П ПЕСЛИ ТО БП ,UFOP UFOP R = (15) 

( )
( ) ( )

П

П П
П ОП БП

П
ПЕСЛИ И

ТО П ,

UFOP UFOP

FR FR FR R

 
  =  (16)

 

( )
( ) ( )

П

П
РД ОП П

П
П

П

ЕСЛИ И

ТО РД ,

UFP UFP

FR FR FR R

 
  =

   (17) 

( )
( ) ( )

П
П П

РОП
П
Д

ЕСЛИ И

ТО ДО ,

UFP UFP

FD FR R

 
 =

    (18) 

где ПUFOP  – уверенность в появлении и 

развитии расстройств оперативной па-

мяти; П
ПUFOP  – порог принятия решений 

по показателям ПUFOP ; R  – принимае-

мое решение с уверенностью ПUFOP ; 

БП – без патологии; П – прогноз; РД – 

ранняя стадия заболевания; ДО – напра-

вить на дообследование; П П
ПБП ,  , FR FR

П
РДFR  – пороги функционального резерва 

для классов БП, П и РД соответственно. 

Результаты и их обсуждение 

С использованием предложенного 
метода решалась задача прогнозирова-
ния появления и развития нарушений в 
работе оперативной памяти у операто-
ров ЭВМ. При этом учитывалось, что 

наилучшее качество принимаемых ре-
шений обеспечивается, если в решаю-
щих правилах прогнозирования будут 
использованы информативные при-
знаки, описывающие эргономику рабо-
чих мест, экологическую компоненту, 
присутствующую в окружении обследу-
емых, индивидуальные факторы риска и 
индивидуальные особенности орга-
низма. 
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При получении частных моделей 
оценки риска появления и развития рас-
стройств оперативной памяти мы исхо-
дили из того, что развитие расстройств 
функций оперативной памяти носит ин-
дивидуальный характер. У ряда операто-
ров информационно-насыщенных си-
стем одних и тех же профессий наруше-
ний не только не наблюдается за все 
время операторской деятельности, а в 
ряде случаев наблюдается улучшение 
характеристик работы отдельных или 
даже всех блоков ОП. В то же время у 
определенного контингента операторов 
с течением времени наблюдается ухуд-
шение исследуемых показателей вплоть 
до развития патологического процесса. 
Проведенные нами исследования пока-
зали, что при всех описанных вариантах 
развития событий ПОВП является до-
статочно надежным индикатором 
оценки текущего состояния блоков ОП. 

Учитывая, что на выбранные для 
оценки состояния ОП показатели оказы-
вают влияние различные факторы (по 
крайней мере, ПЭН, утомление, патоло-
гия ОП) при решении задач прогнозиро-
вания патологии ОП, аналогично зада-
чам прогнозирования патологии когни-
тивной функции внимания, будем при-
держиваться следующей тактики. На 
первом этапе исследований решалась за-
дача получения функций принадлежно-
сти к классам нормы Н  и отклонения от 

нормы O  Н( )S  и О( )S  по шкалам 

параметров, характеризующих состоя-
ние памяти, первичное классификацион-
ное решение. Вычисление значений 

Н( )S  позволяет реализовывать следую-

щую классификационную схему. Если 
для всех jS  Н ( ) 1jS = , то принимается 

решение о нормальном состоянии всех 
блоков ОП и решение заканчивается. В 
противном случае решается задача пред-
варительной оценки возможных причин 

отклонения от нормы, для чего доступ-
ными методами устанавливаются воз-
можные варианты измененных функци-
ональных состояний ПЭН, утомление, 
стресс, монотония, активация и др.  

При установлении отсутствия изме-
ненных функциональных состояний для 
тех jS , для которых Н ( ) 1jS  , реша-

ются задачи отнесения обследуемого к 
такому возможному набору классов, 

как: риск появления и развития рас-
стройств блоков ОП П( ),  легкое когни-

тивное нарушение Л( ) ; умеренное ко-

гнитивное нарушение У( ) , начальная 

клиническая стадия К( ) . 

С учетом того, что методика пол-
ного воспроизведения по данным ра-
боты [18] нагружает все блоки ОП, в 
данной работе для прогнозирования со-
стояний исследуемой когнитивной 
функции выбрана эта методика. Для неё 
определена соответствующая функция 
принадлежности: 
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( )
( )

( )

2

Н 2

1,  0,  если ПВВ 1000,

1 0,000008 ПВВ 1000 ,  если 1000 ПВВ 1250,
ПВВ

0,000008 ПВВ 1500 ,  если 1250 ПВВ 1500,
0,  если ПВВ 1500.



− −  

 = 
−  

 

 

Для повышения надежности прини-
маемых решений, в качестве прогности-
ческого решающего правила была вы-
брана модель (8). 

Ориентиром для выбора формы и 
параметров функций принадлежности 

П( ) ( )j jS S =   для модели (8) послу-

жили гистограммы распределения клас-
сов Н( ) , П( )  и Л( ) , полученные в 

ходе разведочного анализа на шкале 

ПВВ (рис. 1). 

 
Рис. 1. Гистограммы распределения классов (ωН), (ωП), и (ωл) на шкале ПВВ 

Fig. 1. Histograms of the distribution of classes (ωN), (ωP), и (ωL), and on the FP scale 

Анализ полученных гистограмм 
позволил экспертам построить обобщен-
ные графики функций принадлежности 

к классам Н( ) , П( )  и Л( ) , параметры 

которых определяются используемой 
базовой переменной (рис. 2). 

 
Рис. 2. Обобщенные графики функций принадлежности к классам (ωН), (ωП), и (ωл) 
             с базовыми переменными Sj 

Fig. 2. Generalized graphs of class membership functions (ωN), (ωP), и (ωL),  
            with basic variables Sj 
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Для базовой переменной ПВВ к 
классу риск появления и развития рас-
стройств блоков ОП П( )  соответству-

ющая функция принадлежности имеет 
вид 

( )

( )
( )

( )
( )

2

2

П
2

2

0,   если ПВВ 1200,

0,0000133 ПВВ 1200 ,  если 1200 ПВВ 1350,  

0,6 0,0000133 ПВВ 1200 ,  если 1350 ПВВ 1500,
ПВВ 0,6,  если 1500 ПВВ 1600,

0,6 0,0000133 ПВВ 1600 ,  если 1600 ПВВ 1750,

0,0000133 ПВВ 1900 ,  если 1



−  

− −  

 =  

− −  

− 750 ПВВ 1900,
0,  если ПВВ 1900.












 
 

 

Для операторов ЭВМ экспертами 
получен график временных поправоч-
ных функций, описываемый выраже-
нием: 

( )

( )
( )

П

2

0,  если 3,

0,028 3 ,  если 3 6,5,

0,7 0,028 10 ,  если 6,5 10,
0,7,  если 10.

jS

j

f t

t

t t

t S

t

=




−  = 
− −  

 

 

Уверенность в том, что со временем 
у обследуемого появится расстройство 

функций памяти по показателю jS , 

определяется по формуле 

ТПВВ П П

П П

(ПВВ) ( )

 (ПВВ) ( ).
j

j

S

S

UW f t

f t

=  + −

−    (19)
 

Уверенность в том, что со временем 
у обследуемого появится расстройство 
функций памяти UWTP по показателю 
ПВВ, определяется по формуле 

ППВВUWTP UWT= .            (20) 

По эргономическим факторам риска 
(уровень хронического психоэмоцио-

нального напряжения DYP  и умствен-

ного переутомления DYU ) эксперты ре-

шили использовать те же модели, что и 
в прогностических моделях для когни-
тивной функции внимания [19, с. 86; 20, 

с. 28; 21, с. 6; 22 с. 185]. В этих работах 

уверенность в классе П  по эргономиче-

ским факторам риска определяется вы-
ражением 

( ) ( )
( ) ( )
П П

П П ,

D D

D D

UEP YP YU

YP YU

=  + −

−       (21) 

где 

( )П

0,  если 0,2,
0,2,  если 0,2 0,6,

0,4,  если 0,6;

D

D

D D

D

YP

YP

YP YP

YP

 =


= −  
 

 

( )П

0,  если 0,3,
0,15,  если 0,3 0,8,

0,25,  если 0,8.

D

D

D D

D

YU

YU

YU YU

YU

 =


= −  
 

 

По блоку признаков, характеризую-
щих индивидуальные факторы риска 
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(образ жизни и индивидуальное состоя-
ние здоровья), с учетом рекомендаций 
[22], уверенность в классе П  UIP опре-

деляется соответствующей функцией 
принадлежности: 

( )ПUIP B=  ,            (22) 

где 

( )

( )
( )

П

2

2

0,  если 1,

0,022 1 ,  если 1 4,

0,4 0,022 7 ,  если 4 7,
0,4,  если 7.

B

B

B B

B B

B

 =

=


−  
= 

− −  
 

 

Базовая переменная определяется 
как сумма двоичных переменных опрос-
ника индивидуальных факторов риска, 
сформированного следующим образом: 

– стрессы вне работы (b1); 

– умственное перенапряжение, не 
связанное с операторской деятельно-
стью (b2); 

– эмоциональное перенапряжение, 
не связанное с операторской деятельно-
стью (b3); 

– депрессии, связанные с психоло-
гическим климатом вне работы (b4); 

– несбалансированное питание (b5); 

– хронические недосыпы (b6); 

– авитаминоз, в частности дефицит 
витамина B-12 (b7);  

– соматические нарушения, влияю-
щие на состояние памяти (b8); 

– алкогольная и наркотическая зави-
симость (b9); 

– злоупотребление вредной пищей, 
содержащей большое количество краси-
телей, особенно с алюминием (b10); 

– злоупотребление кофеиносодер-
жащими напитками (b11); 

– психические расстройства, такие 
как шизофрения или эпилепсия (b12); 

– умственная отсталость, вызванная 
вследствие тяжелой беременности, ро-
дов и наследственностью (b13); 

– употребление препаратов, имею-
щих побочные действия в виде когни-
тивных расстройств (транквилизаторы, 
седативные и антигистаминные препа-
раты, нейролептики, антидепрессанты 

и др.) (b14); 

– черепно-мозговые травмы (b15). 

Переменная bi определяется как 
двоичная переменная: 1ib =  при нали-

чии i-го фактора риска; 0ib =  – при его 

отсутствии. Базовая переменная B функ-
ции принадлежности для формулы (22) 
определяется выражением 

15

1

i

i

В b
=

= . 

Дополнительным достаточно 
надежным индикатором оценки влияния 
операторской деятельности на состоя-
ние ОП является энергетический разба-
ланс БАТ, связанных с памятью (пункт 3 
предлагаемого метода). Для этой группы 
признаков получена функция принад-
лежности к лингвистической перемен-
ной «высокий риск появления и разви-
тия нарушений функции памяти» по ве-
личине энергетического разбаланса 
БАТ, которая определяет дополнитель-
ную частную уверенность в прогнозе по-
явления и развития нарушений функций 
памяти (UPP): 



174     Моделирование в медицинских и технических системах / Modeling in Medical and Technical Systems 

Известия Юго-Западного государственного университета. Серия: Управление,  
вычислительная техника, информатика. Медицинское приборостроение. 2024; 14(2): 160–180 

( )ПП ПUPP ER=  ,             (23) 

где 

( )

( )
( )

ПП

П

П

П П

П

2

П

П

2

0, если  0,1,

4,8  0,1 , если 0,1 0,35,

0,6 4,8  0,6 , если  0,35 0,6,
0,6, если  0,6.

ER

ER

ER ER

ER ER

ER

 =




−  
= 

− −  
 

 

Полученные частные модели с уче-
том общих рекомендаций МСГНРП аг-
регируются в финальную модель оценки 
уверенности в появлении и развития и 
расстройств блоков ОП: 

( ) ( )П П1UW q UW q+ = +  

( )1 П1qQ UW q++ −   .            (24) 

где ( ) 11ПUW Q UWTP= = ; 2Q UEP= ; 

3Q UIP= ; 4Q UPP= . 

Экспертная оценка полученного ре-
шающего правила, проводимая по мето-
дике, описанной в работах [22, с. 401; 24, 

с. 91], показала уровень доверия к мо-
дели (24) на уровне 0,89. В ходе матема-
тического моделирования, проводимого 
по исходным данным, сформированным 
экспертами, была получена уверенность 
на уровне 0,91, что является хорошим 
результатом для задач прогнозирования 
с нечетким представлением данных. 

Аналогично была получена модель 
диагностики ранних стадий нарушений 

оперативной памяти у операторов ин-
формационно насыщенных систем, от-
личающаяся использованием в качестве 
блоков информативных признаков пока-
зателей, характеризующих состояние 
различных элементов оперативной па-
мяти, эргономические и индивидуаль-
ные факторы риска, величину функцио-
нального резерва ОП и энергетический 
разбаланс БАТ, позволяющая получать 
уверенность в правильном принятии ре-
шения не хуже 0,95. 

Выводы 

В ходе проведенных исследований 
было показано, что для улучшения пока-
зателей качества прогнозирования и ди-
агностики состояний оперативной па-
мяти и её блоков при синтезе соответ-
ствующих решающих правил следует 
учитывать показатели, характеризую-
щие состояние блоков оперативной па-
мяти, энергетический разбаланс БАТ, 
эргономические и индивидуальные фак-
торы риска. При таком подходе в зада-
чах прогнозирования достигается уве-
ренность в правильном принятии реше-
ния не хуже 0,85. В задачах диагностики 
ранних стадий нарушений оперативной 
памяти у операторов информационно 

насыщенных систем уверенность в пра-
вильном принятии решения превышает 
величину 0,95. 
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