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〔摘要〕　设计开发智能医生助理平台，应用贝叶斯分类、人工神经网络和关联规则算法，分别实现智能分
诊、智能诊断以及智能优选处方等医疗辅助功能，从而改善就医环境，提升医疗服务水平。
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１　引言

随着我国互联网迅速发展，“互联网 ＋”、大数

据和人工智能 （ＡｒｔｉｆｉｃａｌＩｎｔｅｌｌｉｇｅｎｃｅ，ＡＩ）等技术越

来越多地介入到医疗领域，智慧医疗是最近兴起的

专有医疗名词，通过打造健康档案区域医疗信息平

台，利用最先进的物联网技术，实现患者与医务人

员、医疗机构、医疗设备之间的互动，逐步达到信

息化。统计数据表明人工智能针对一些疾病的诊断

效果已经达到甚至超越传统的人工治疗方案，对于

提升多种疾病的筛查和诊断效率作用明显，在一定

程度上缓解医生少、患者多的看病难问题。在现有

系统中，有致力于特殊大病诊断治疗服务的产品，

如推想科技的推想人工智能致力于进行肺癌辅助筛

查，腾讯医疗人工智能实验室推出帕金森病 ＡＩ辅

助诊断新技术等；同时也有一些软件提供特定精准

诊断服务，如深圳医软科技舌诊功能，利用人工智

能技术，通过医生线上观察患者舌头和得到舌的纹

理信息运用算法进行分析，从而得出更科学、准确

的结论；此外有大量的在线医生平台提供在线诊断

服务，如丁香网、好大夫和好医生等知名网站［１］。

前者技术相对专业，准确度很高，优势有时同时也

是主要缺点，专业针对性强，受众面较窄，费用高

昂；对于后者来说，基本上是利用了 “互联网 ＋”

平台，从诊断到后续服务都需要实体医生和助理进

行跟踪处理，就诊费用较高，很难从根本上解决看
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病难问题。综合以上因素，本研究课题组基于大数

据和人工智能技术设计开发智能医生助理平台，旨

在为公众提供辅助智能医疗平台，从一定程度上改

善就医环境、提升治疗服务水平［２］。

２　设计思路

２１　概述

　　智能医生助理平台目前主要提供两大核心功
能，即诊前的智能分诊和智能诊断处方，此外还包括

历史医疗数据统计分析报告，限于篇幅原因不再赘

述。本系统平台所需大数据来源为在线医疗网站，如

好大夫、丁香网、好医生等，通过爬取网站公开的

大量疾病病症特征以及诊疗方案作为数据基础建立

模型，其测试准确率达到６６％。系统框架，见图１。

图１　智能医生助理系统框架

２２　主要功能

２２１　智能分诊　基于大数据，使用朴素贝叶斯
分类算法建立模型，结合初诊患者提供的常见症

状，由于不同患者描述症状的用词不同，需使用中

文分词功能实现关键字的提取，最终提供建议就医

的门诊科室，同时为就医者就近推荐本专科擅长的

医院和优选医生供参考选择［３－４］。

２２２　智能诊断处方　分为初诊和复诊。对于不
方便到医院就医或者暂时挂不到号的患者，应用人

工神经网络算法，通过大数据分析模型结合不同诊

室问诊症状情况进行模拟临床诊断推荐，判断就医

对象的健康情况，可以得出３种不同诊断结果：没
有明显患病的亚健康状态，系统提供健身养生建议

方案；对于不确定的疑似患病和基本确定的患病给

出病症名称；根据确定的疾病，通过关联规则算

法，实现每种疾病的有效处方推荐，根据推荐指数

或费用预测进行排序，同时根据需要推荐医院进行

具体项目检查。对于含有处方药物的处方，基于患

者安全考虑，建议尽快到医院就诊［５－６］。

３　核心算法

３１　智能分诊

主要根据就诊用户输入的一些病理特征，系统

智能推荐一个就诊科室，同时就近推荐相关知名医

院和优选医生。算法主要由采用拆词、创建单词向

量表、单词匹配、统计相关单词词频等模块构成。

算法首先将系统内所有门诊类别中具体科室的相关

疾病的每一种特征进行提取。根据提取到的疾病特

征进行拆词，拆成以每一个独立字作为键值，对应

的值是键值的词频。根据词频键值对进行进一步处

理得到系统所有疾病的单词向量表。将对应的门诊

和其中具体某个科室通过字典的形式添加到其所对

应的疾病单词向量表中。将用户输入的病理特征进

行拆词处理，随后与前一步骤的字典单词向量表中
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的每个门诊中某个科室的具体疾病匹配。根据匹配

度的高低决定该用户应前往哪个门诊中哪个科室的

具体某个疾病科就诊［７］。

３２　智能诊断

　　定义神经网络的输入、参数和输出，定义前向
传播过程。Ｄｅｅｐ＿１＝５：设置第１层神经网络的深
度为５；Ｂｉａｓｅｓ＿１＝５：设置第１层神经网络的偏置
维度为５１，以正态分布概率生成计算第１层神经
网络的输出；Ｄｅｅｐ＿２＝１：设置第２层神经网络的
深度为１（如果转 ｏｎｅ＿ｈｏｔ编码则为３，为方便取
出具体的预测值来进行以下损失函数的定义并没有

转，如果转码最后还要使用 ｎｐａｒｇｍａｘ函数取值，
所以这一层神经网络权值维度是５１，与５个病理
特征相对应，也方便最后使用这５个权值与对应输
入的特征值加权累加得出是否患病的预测）；Ｂｉａｓｅｓ
＿１＝１：设置第１层神经网络的偏置维度为１１，
以正态分布概率生成计算第２层神经网络的输出。
定义损失函数及反向传播方法。Ｌｏｓｓ＿ｍｓｅ：算法使
用的损失函数是均方误差。Ｔｒａｉｎ＿ｓｔｅｐ：算法使用
的优化方法是动量优化算法ＭｏｍｅｎｔｕｍＯｐｔｉｍｉｚｅｒ，学
习率是００００１，衰减率 ｄｅｃａｙ是０９，这个值越大
模型越趋于稳定，所以设置值接近于１。生成会话，
训练ＳＴＥＰＳ轮。ＳＴＥＰＳ＝２０００：代表算法迭代２０００
次，每次训练８条数据。等待神经网络训练完后可
得到一个训练好的特征权值，也就是最后一层神经

网络层训练后的权值，其维度与每个特征对应是５

１［１０］。神经网络算法将进一步处理好的目标权值
通过函数返回。系统计算出诊断结果。目前系统可

提供多达２２种疾病的辅助诊断功能 （多次测试结

果算法预测准确率约７０％左右）。核心代码如下：
ｔｘ＝ｔｆｐｌａｃｅｈｏｌｄｅｒ（ｔｆｆｌｏａｔ３２，［Ｎｏｎｅ，５］）

ｔｙ＝ｔｆｐｌａｃｅｈｏｌｄｅｒ（ｔｆｆｌｏａｔ３２，［Ｎｏｎｅ］）

ｗｉｔｈｔｆｖａｒｉａｂｌｅ＿ｓｃｏｐｅ（＇ｗｅｉｇｈｔｓ１＇）：

ｔｗ＝ｔｆＶａｒｉａｂｌｅ（ｔｆｔｒｕｎｃａｔｅｄ＿ｎｏｒｍａｌ（ｓｈａｐｅ＝ ［５］，

ｍｅａｎ＝１０，ｓｔｄｄｅｖ＝０１），ｎａｍｅ＝＂ｗｅｉｇｈｔｓ１＂）

ｔｆｓｕｍｍａｒｙｈｉｓｔｏｇｒａｍ（＇ｗｅｉｇｈｔｓ１＇，ｔｗ）

ｗｉｔｈｔｆｖａｒｉａｂｌｅ＿ｓｃｏｐｅ（＇ｗｅｉｇｈｔｓ２＇）：　

ｓｗ＝ｔｆｎｎｓｏｆｔｍａｘ（ｔｗ，ｎａｍｅ＝＂ｗｅｉｇｈｔｓ２＂）

ｔｆｓｕｍｍａｒｙｈｉｓｔｏｇｒａｍ（＇ｗｅｉｇｈｔｓ２＇，ｓｗ）

ｗｉｔｈｔｆｖａｒｉａｂｌｅ＿ｓｃｏｐｅ（＇ｒｅｓ＇）：

ｒｅｓ＝ｔｆｒｅｄｕｃｅ＿ｓｕｍ（（ｔｘｓｗ），ｎａｍｅ＝＂ｒｅｓ＂）

ｔｆｓｕｍｍａｒｙｈｉｓｔｏｇｒａｍ（＇ｒｅｓ＇，ｒｅｓ）

ｗｉｔｈｔｆｖａｒｉａｂｌｅ＿ｓｃｏｐｅ（＇ｌｏｓｓ＇）：

ｌｏｓｓ＝ｔｆａｂｓ（ｒｅｓ－ｔｙ，ｎａｍｅ＝＂ｌｏｓｓ＂）

ｔｆｓｕｍｍａｒｙｈｉｓｔｏｇｒａｍ（＇ｌｏｓｓ＇，ｌｏｓｓ）

ｏｐｔｉｍｉｚｅｒ＝ｔｆｔｒａｉｎＲＭＳＰｒｏｐＯｐｔｉｍｉｚｅｒ（０１）

ｔｒａｉｎ＝ｏｐｔｉｍｉｚｅｒｍｉｎｉｍｉｚｅ（ｌｏｓｓ）

ｍｅｒｇｅｄ＝ｔｆｓｕｍｍａｒｙｍｅｒｇｅ＿ａｌｌ（）

ｂａｔｃｈ＿ｓｉｚｅ＝２０

ｉｎｉｔ＝ｔｆｇｌｏｂａｌ＿ｖａｒｉａｂｌｅｓ＿ｉｎｉｔｉａｌｉｚｅｒ（）

ｗｉｔｈｔｆＳｅｓｓｉｏｎ（）ａｓｓｅｓｓ：

ｓｅｓｓｒｕｎ（ｉｎｉｔ）

ｗｒｉｔｅｒ＝ｔｆｓｕｍｍａｒｙＦｉｌｅＷｒｉｔｅｒ（＇Ｃ：／ｐ１＇，ｓｅｓｓｇｒａｐｈ）

ｆｏｒｉｉｎｒａｎｇｅ（１）：

ｆｏｒｊｉｎｒａｎｇｅ（ｉｎｔ（ｌｅｎ（Ｘ１）／ｂａｔｃｈ＿ｓｉｚｅ） －１）：

ｓ＝（ｊ ｂａｔｃｈ＿ｓｉｚｅ）％ （ｌｅｎ（Ｘ１）－ｂａｔｃｈ＿ｓｉｚｅ）

ｅ＝ｓ＋ｂａｔｃｈ＿ｓｉｚｅ

ｂａｃｋ１＝Ｘ１［ｓ：ｅ］

ｂａｃｋ２＝Ｙ１［ｓ：ｅ］

ｒｅｓｕｌｔ＝ｓｅｓｓｒｕｎ（［ｔｒａｉｎ，ｔｘ，ｔｙ，ｔｗ，ｓｗ，ｒｅｓ，ｌｏｓｓ］，

ｆｅｅｄ＿ｄｉｃｔ＝｛ｔｘ：ｂａｃｋ１，ｔｙ：ｂａｃｋ２｝）

ｒｅｓｕ，＿ ＝ｓｅｓｓｒｕｎ（ｍｅｒｇｅｄ，ｆｅｅｄ＿ｄｉｃｔ＝ ｛ｔｘ：ｂａｃｋ１，

ｔｙ：ｂａｃｋ２｝）

ｗｒｉｔｅｒａｄｄ＿ｓｕｍｍａｒｙ（ｒｅｓｕ，ｉ）

ｗｒｉｔｅｒｃｌｏｓｅ（）

３３　智能优选处方

Ａｐｒｉｏｒｉ算法是最有影响的挖掘布尔关联规则频
繁项集，基于两阶段频集思想的递推算法。该关联规

则在分类上属于单维、单层、布尔关联规则。所有支

持度大于最小支持度的项集称为频繁项集，简称频

集［８］。关联规则的产生主要分为两个过程：一是基于

数据产生频繁项集，对于每一个频繁项集来说，该项

集在数据集中所出现的频率必须满足一定要求。项集

在数据集中出现频率称之为支持度，所需满足的要求

称之为最小支持度。支持度可以表示关联规则是否普

遍适用，通过设置最小支持度使最终的关联规则具有

更广的适用面，也使最终获得的结果更具有价值［９］。

二是产生关联规则，通过所发现的频繁项集产生规

则，计算每个规则的置信度，规则的置信度若满足最

小置信度，那么这条规则就称之为关联规则。置信

度的大小表示使用该关联规则对数据进行推理的准

确性。运用用关联规则算法于医疗大数据，发现医
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疗数据中疾病的有效处方关联，同时根据置信度可

推出多个有效处方并设置其推荐指数。

４　实现

４１　智能分诊

对用户输入的症状数量不作限制，越详细越准

确，见图２。

图２　智能分诊示例

４２　智能诊断

用户选择科室和门诊后，针对具体门诊类别，回

答１－５个问题以描述主要的症状情况，系统将初步
判断结果，可能为亚健康状态或疑似病例。

４３　处方优选

根据初步诊断的疾病，系统显示出多个可供选

择的处方并根据预测费用或推荐指数进行排序。

５　结语

　　智能医生助理平台能为患者带来便捷和可靠的

服务，有助于推动人工智能化医疗的建设，也将助

力于我国建设覆盖城乡居民的基本医疗卫生制度，

为公众提供安全、有效、方便、价廉的医疗卫生服

务。智能化医疗信息系统以前所未有的速度发展，

将对医疗卫生行业乃至全人类的健康产生重大影

响［１０］。此外基于大数据技术构建的机器学习模型能

够提供分诊及初步诊断功能，但由于数据来源于互

联网上的可爬取内容，目前无法真正获取权威和官

方的基础数据，对于分诊和智能诊断的准确率有一

定影响，因此平台只能起到辅助作用，最终结果需

听取医生的专业建议。该平台已基本从需求框架到

技术模型实现智能就医的功能和条件，希望研究成

果能得到业内认可和改进并得到相关数据支撑，为

实现真正的 “智能医生”提供基础条件。
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