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Математические модели и их программная 
реализация сегодня широко используются в са-
мых разнообразных областях, в том числе в био-
логии, экологии, эпидемиологии [1]. 

В докладе представлена программная реа-
лизация визуализации простейших моделей рас-
пространения эпидемий. 

Важнейшая область применения моделей – 
это прогнозирование. В случае с эпидемиями 
это позволяет оценить возможную опасность от 
той или иной болезни и принять необходимые 
меры предосторожности. При моделировании 
реальной ситуации для решения задач прогнози-
рования можно идти двумя путями:

1. Рассчитать коэффициенты параметров мо-
дели, если они имеют физическое значение

2. Построить графики и подобрать параметры 
таким образом, чтобы модель соответствовала 
рассматриваемой ситуации. 

Так как зачастую параметры модели выра-
жают абстрактные коэффициенты, для которых 
нет четких формул расчета, чаще применяется 
второй подход. 

Другая область применения математиче-
ских моделей – обучение специалистов в при-
кладной области, поскольку визуализация по-
зволяет наглядно показать в динамике, как влия-
ет изменение разных параметров на конкретные 
моделируемые ситуации, что невозможно сде-
лать при помощи мела и доски или статических 
презентаций. Это помогает лучше объяснить 
существующие взаимосвязи между параметра-
ми и другими факторами. Для этой цели в рабо-
те реализованы в качестве примеров частные 
или типовые случаи выбора параметров, а также 
встроены обучающие упражнения на подбор тех 
или иных параметров модели для достижения 
определенных целей.

Модель Кермака-МакКендрика [2] представ-
лена следующей системой дифференциальных 
уравнений:

                      

(1)

здесь S(t) – здоровые особи, которые находятся 
в зоне риска и могут быть инфицированы, I(t) – 
инфицированные особи, R(t) – особи, которые 
больше не распространяют вирус (это могут 
быть как выздоровевшие, так и погибшие), λ – 
так называемая сила инфекции, 1/γ – среднее 
время, в течение которого проходит болезнь.

Для этой модели в качестве частного случая 
моделируется эпидемия лихорадки Эбола в Но-
вой Гвинее в 2014 году на период с марта до кон-
ца октября. Программа строит графики, полу-
ченные с помощью модели, которые соответ-
ствуют известным статистическим данным [3].

Рассмотрим модель эпидемии с бессимптом-
ным протеканием болезни [4], где S(t) – число 
восприимчивых к вирусу людей, E(t) – число не-
вакцинированных людей, I(t) – число инфициро-
ванных людей с симптомами, A(t) – число инфи-
цированных людей без симптомов, H(t) – число 
госпитализированных людей, R(t) – люди, кото-
рые больше не распространяют инфекцию.

  

(2)

Описание параметров: β – коэффициент пере-
дачи при контакте, δ1 – коэффициент заражения 
без симпотомов (0;1], с – коэффициент передачи 
при контакте при отсутствии вспышки, a – коэф-
фициент скорости госпитализации, μ – коэффици-
ент прогрессирования передачи, α – группа зара-
женных из группы риска (0;1], σ2 – коэффициент 
выздоровления зараженных, γ2 – коэффициент вы-
здоровления зараженных, γ3 – коэффициент вы-
здоровления зараженных без симптомов, γ4 – ко-
эффициент выздоровления госпитализированных.

1. Бессимптомная эпидемия
2. Локальная вспышка
3. Агрессивная эпидемия
4. Массовая эпидемия.
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позволяет наглядно показать в динамике, как влия-
ет изменение вышеуказанных параметров на кон-
кретные варианты распространения эпидемии.
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Подготовка преподавателя медицинского 
ВУЗа и колледжа должна иметь нравственную 
основу потому, что выпускники медицинских 
учреждений ВУЗа, колледжа работают с боль-
ными, которые каким-то образом получили 
вольно или не вольно свою болезнь. От опыта 
преподавателя ВУЗа и колледжа зависят резуль-
таты работы будущих докторов и среднего мед-
персонала. Самый большой главный акцент в 
преподавании должен быть направлен для вос-
становления роста должностного места и соот-
ветствие его на преподавательской должности, 
то есть преподаватель на протяжении всей пре-
подавательской деятельности должен учиты-
вать, что его студенты будущие врачи и средние 
медработники не могут и не должны лечить, 
оказывать помощь больным на оценки ниже 
«отлично». С удовлетворительными знаниями 
врачи не могут лечить, оказывать помощь на 
оценку ниже «отлично» своих больных. Поэто-
му у преподавателя ВУЗа и колледжа существу-
ет ответственность за нравственное качество его 
преподавания. Все пороки, существующие в ме-
дицине, в колледже, в медицинских учреждени-
ях, в ВУЗах, являются проблемой в преподава-
нии, в образовании специалистов.

Преподаватель медицинского колледжа по 
своей профессии не должен брать взятки, завы-
шать и занижать оценки, интимно развращать 
студента и заставлять молодое поколение иметь 
худшее представление о преподавателях ВУЗа и 
колледжа. Преподаватель не должен издеваться 
над студентами, надсмехаться, унижать их или 
увеличивать достоинства там, где их не было. 
Каждый преподаватель должен помнить, что 
когда-нибудь специалист, который сейчас явля-
ется его студентом, может его полечить тем ме-

тодом, который он преподал своему студенту. 
Каждый преподаватель должен раскрыть и 
предвидеть те таланты, которые необходимы, 
чтобы восстановить развитие специалиста. Для 
улучшения преподавания предметов нужно обя-
зательно пояснить значение слова «нравствен-
ность». Без нравственности не может быть здо-
рового преподавания. Все отклонения от нрав-
ственности ведут к безнравственности, все от-
клонения от здорового преподавания ведут к 
«болезни» в преподавательской деятельности. 
«Процветание» безграмотности, безответствен-
ности докторов и средних медработников ведут 
к уголовным преступлениям, но почему-то за 
эти преступления не отвечают те преподаватели, 
которые сделали преступления в своих школах 
нормой жизни, то есть выпускают вместо здоро-
вых специалистов, больных психических и фи-
зических преступников.

Каждое Государство должно быть ответ-
ственным за развитие своего здравоохранения с 
их школами и преподавательской деятельно-
стью. Существуют общие нравственные пони-
мания, которые относятся ко всем людям на 
Земле, ко всем государствам. Поэтому препода-
вательская деятельность должна пополняться 
самыми лучшими знаниями, которые получают 
преподаватели, студенты в других Государствах. 
Если в Государстве будет «хромать» (будут про-
блемы) преподавательская деятельность в меди-
цинских ВУЗах и в колледжах, то это отразиться 
на здоровье всего Государства. Здоровое Госу-
дарство не будет пропагандировать, что млад-
шее поколение изначально сможет иметь зна-
ния, полномочия и ответственность наравне со 
старшим мудрым поколением, которые уже име-
ют опыт практической работы своей жизни. В 
нормальном здоровом Государстве не будет про-
пагандироваться любовь к каловым массам в за-
днем проходе в супружестве, не учитывая того, 
что такая любовь не имеет потомства и вредит 
здоровью психическому и физическому с разры-
вом прямой кишки. Если преподаватели меди-
цинского ВУЗа не хотят рассказывать какой вред 
и травму здоровью приносят те, кто считает, что 


