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В настоящее время информационно-аналитические системы применяются в различных областях. В данной статье рассмот-

рена разработка архитектуры системы, архитектуры хранения данных и ее применение в сфере экологии и здравоохране-

ния. Был осуществлен анализ существующих информационно-аналитических систем, их возможностей. На основе проведен-

ного исследования автором предлагается создать информационно-аналитическую систему для корреляционного анализа 

структурированных и неструктурированных больших данных о загрязнении окружающей среды и состояния здоровья насе-

ления. 
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Today, information-analytical systems are used in various fields. This article examines the development of the architecture of the 

system, the architecture of data storage and application in the field of ecology and health. An analysis of existing information-analytical 

systems and their capabilities was carried out. Based on the study, the author proposes to create an information-analytical system for 

the correlation analysis of structured and unstructured Big Data on environmental pollution and health of the population. 
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Введение 

Основным механизмом принятия решений, 

направленных на улучшение качества воздуха 

и снижение риска возникновения патологиче-

ских состояний у человека, является проведение 

анализа загрязнения воздуха и здоровья граж-

дан в регионе. Оценка влияния экологических 

факторов на здоровье человека часто основыва-

ется на математическом моделировании при-

чинно-следственных связей между различными 

показателями окружающей среды и измене-

нием физиологических показателей населения 

в конкретных временных и территориальных 

условиях. 

В настоящее время проводится большое ко-

личество исследований воздействия загрязне-

ний воздуха на здоровье граждан. Изучение си-

туации в различных регионах показало корре-

ляцию в развитии патологий органов дыхания 

с долгосрочным воздействием взвешенных ча-

стиц, оксида серы [1–8], твердых частиц [9–11], 

черного дыма [12] и оксида азота [8]. Кроме 

того, исследования случаев госпитализации 

и летального исхода указывают на связь крат-

косрочного и долгосрочного воздействия за-

грязнителей воздуха с развитием заболеваний 

не только органов дыхания, но и сердечно-сосу-

дистой системы [13–20]. 

Таким образом, важно изучить взаимосвязь 

между уровнем загрязнения воздуха и здоро-

вьем человека, в частности с таким симптомом, 

как диспноэ (одышка) – патологическое состоя-

ние, при котором наблюдается нарушение ча-

стоты и глубины дыхания, а также возникает 

чувство нехватки воздуха [1–2]. В данной статье 

приводятся результаты исследования этой про-

блемы в городе Ницце (Франция). Для обра-

ботки и анализа структурированных и неструк-

турированных данных, учитывавшихся при про-

ведении этого исследования, был разработан 

программный продукт с использованием под-

хода Big Data, что позволило повысить эффек-

тивность анализа данных и визуализировать 

его результаты. 

Большие данные (Big Data) – совокупность 

подходов, инструментов и методов обработки 

структурированных и неструктурированных 

данных огромных объемов и значительного 

многообразия для получения воспринимаемых 

человеком результатов, эффективных в усло-

виях непрерывного прироста [20]. 

Существуют различные системы анализа 

данных о загрязнении воздуха и медицинских 

данных. AirPaca – open-source-проект, занимаю-

щийся сбором и анализом данных о загрязнении 

воздуха в городе Ницце; OpenAir – британский 
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open-source-проект, посвященный сбору и ана-

лизу данных о загрязнении воздуха на террито-

рии страны; OHDSI, EasyMedStat, REMMIT – про-

екты, занимающиеся анализом данных о паци-

ентах, страдающих общей патологией; 

FreeMED – open-source-проект, цель которого – 

анализом данных о пациентах, страдающих об-

щими заболеваниями. Сравнительная характе-

ристика указанных выше систем сведена в таб-

лицу 1. 

Таблица 1 

Сравнительная характеристика систем 
 

Проект 

Критерий 

Анализ 

медицинских 

данных 

Анализ данных 

о загрязнении 

Open-source 

решение 

Применение 

технологий  

Big Data 

Анализ 

в реальном 

времени 

AirPaca   + + + + 

OpenAir   + + +  

OHDSI  +   +  

EasyMedStats  +   +  

FreeMED  +  + +  

REMITT +   +  

 

Информационно-аналитическая система 

для корреляционного анализа краткосроч-

ного и долгосрочного воздействия загрязне-

ния воздуха на здоровье населения 

При создании информационно-аналитической 

системы для корреляционного анализа кратко-

срочного и долгосрочного воздействия загрязне-

ния воздуха на здоровье населения (EcoHealth) 

были рассмотрены следующие альтернативные 

виды архитектуры хранения данных: 

1. Для хранения неструктурированных дан-

ных о загрязнении воздуха изучались три аль-

тернативных варианта: 

а) использование Oracle NoSQL DB (рис. 1); 

б) использование MongoDB (рис. 2); 

в) использование HDFS (рис. 3). 

2. Для хранения структурированных дан-

ных о пациентах использовались локальные 

таблицы Oracle SQL Database 12c. 

Были проведены испытания трех вариантов 

БД для хранения неструктурированных данных 

о загрязнении воздуха в г. Ницце за период 

с 2014 по 2016 г. Общий объем данных – 90 Мб. 

Описание данных о пациентах сведено в таб-

лицу 2, описание данных о загрязнении воз-

духа – в таблицу 3. 

Таблица 2 

Описание данных о заболеваемости в городе Ницце за период с 2014 по 2016 г. 
 

Поле Описание 

Gender Пол пациента 

Age Возраст пациента 

Address Адрес проживания пациента 

Postal code Почтовый индекс 

Ville Город проживания пациента 

Admission Дата обращения за медицинской помощью 

Sortie Дата выписки из лечебного учреждения 

Examen Дата проведения диагностических и лечебных мероприятий 

Categorie de Recours Группа препаратов, которые были назначены пациенту 

Libelle de Recours Код выписки пациента 

Code de Recours 
Предварительный диагноз; код заболевания согласно МКБ-10 (Международной классификации 

болезней 10 пересмотра)  

Libelle gravite Код степени отягощенности заболевания пациента 

Libelle CCMU Код медицинского страхования пациента 

Destination Confirmee Лечебное учреждение, оказавшее медицинскую помощь пациенту 

Type de sortie Код выписки из лечебного учреждения 

Diag1 – diag10 Окончательный диагноз; код заболевания согласно МКБ-10 

 

Таблица 3 

Описание данных о загрязнении воздуха г. Ниццы за период с 2014 по 2016 г. 
 

Поле Описание 

Station Название станции, где расположен сенсор измерения уровня загрязнения воздуха 

Polluant Химическая формула загрязнителя 

Mesure Полное название загрязнителя 

Unité Единицы измерения (µg/m3) 

Date Дата измерения объема содержания загрязнителя в воздухе 

Value Объем содержания загрязнителя в воздухе  
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Рис. 1. Использование Oracle NoSQL DB 

 

 
 

Рис. 2. Использование MongoDB 

 

 
 

Рис. 3. Использование HDFS 

 

На рис. 4 представлена UML-диаграмма клас-

сов. Отношение – один ко многим. С помощью 

данной схемы классов произведена визуализа-

ция результатов анализа данных с использова-

нием Google Maps API (рис. 5) и графиков Prime 

Faces (рис. 6.) 

На карте представлены: название станции, 

где расположен сенсор сбора данных о загрязне-

нии воздуха; количество пациентов, проживаю-

щих на территории станции; название химиче-

ского вещества и средний объем данного веще-

ства.  
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Рис. 4. UML-диаграмма классов 

 

 
 

Рис. 5. Визуализация данных с помощью Google Maps API  
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Рис. 6. Визуализация данных с помощью Prime Faces Charts 

 

Указанные выше базы данных были вы-

браны по следующим причинам: 

1. HDFS и Oracle NoSQL DB интегрированы 

в систему Oracle Big Data Approach. 

2. HDFS предоставляет быстрый и удобный 

импорт файлов.csv с данными. 

3. Oracle NoSQL DB, MongoDB и HDFS явля-

ются легконастраиваемыми для создания внеш-

них таблиц на стороне Apache Hadoop Hive. 

4. Импорт файлов.csv с данными в Oracle 

NoSQL DB и MongoDB также легок и прост. 

Поскольку в результате испытаний БД HDFS 

показала самое высокое быстродействие вы-

бора данных (табл. 4), было принято решение 

о ее использовании для хранения неструктури-

рованных данных о загрязнении воздуха. 

Таблица 4 

Результаты тестирования скорости 

выполнения запросов 
 

БД 
Oracle 

NoSQL DB 
HDFS MongoDB 

Время (сек.) 0,83 0,257 0,57 

 

В результате была предложена архитектура 

автоматизированной системы для корреляци-

онного анализа краткосрочного и долгосроч-

ного воздействия загрязнения воздуха на здоро-

вье населения, показанная на рис. 7. 

 

 
 

Рис. 7. Архитектура автоматизированной системы 
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Данную архитектуру можно применять 

для работы с другими типа данных, поскольку 

в качестве «универсального моста» между не-

структурированными и структурированными 

данными используется Apache Hadoop Hive (си-

стема управления базами данных на основе 

платформы Hadoop, дающая возможность вы-

полнять запросы, агрегировать и анализиро-

вать данные, хранящиеся в Hadoop), позволяю-

щий создавать внешние таблицы с неструктури-

рованными данными на стороне Oracle SQL Da-

tabase. Эта возможность открывает перспек-

тивы использования всей мощи языка SQL 

для работы с различными типами данных. 

Система EcoHealth уже используется органи-

зацией IMREDD (г. Ницца, Франция) для анализа 

данных о загрязнении воздуха и уровня заболе-

ваемости. Полученные результаты не устано-

вили наличия корреляции между экологиче-

ским состоянием г. Ниццы и проявлением симп-

томов диспноэ. Однако работа продолжается, 

но уже с новыми данными. 
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