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из сомнительных источников. Такой пациент может вступать в спор с врачом,  

требовать ненужных анализов или процедур.  

В ситуациях общения с «Гугл-пациентом» врач должен выработать 

определенную тактику поведения. Нельзя отрицать всю ту информацию, кото-

рую нашел пациент в определенных источниках, необходимо объяснять 

надежность тех или иных источников, а также доказательно рассказывать  

о невозможности найденных в интернет-источниках диагнозов. 

В целом, культура профессиональной речи медицинского работника  

играет важную роль в обеспечении качественного и эффективного здраво-

охранения [3]. «Гугл-пациенты» прочно вошли в нашу жизнь. По этой при-

чине врач должен не бороться с этим явлением, а сделать его своим помощ-

ником на пути излечения пациента. 
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Медицинские чат-боты, работающие на основе обработки естественного 

языка (NLP) и больших языковых моделей (LLM), стали одним из самых  

доступных интерфейсов для взаимодействия пациентов с цифровым здраво-

охранением [1, с. 405]. 

Они эффективно выполняют функции для поддержки пациентов, такие, 

как самодиагностика и первичная оценка состояния здоровья, предоставление 

персонализированных рекомендаций, мониторинг состояния здоровья  

при использовании носимых устройств, а также оказывают психологическую  
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поддержку. Основное преимущество – круглосуточная доступность и опера-

тивность в предоставлении ответов на вопросы [2, с. 27]. 

Эмпатийные чат-боты, безусловно, полезны в качестве помощников  

в сфере здравоохранения, но их доверительный эффект усугубляет этические 

риски [3, 4] и приводит к лингвистической адаптации речи [5, с. 7]. 

Цель работы – провести анализ роли медицинских чат-ботов, сосредоточив 

внимание на идентификации этических рисков и лингвистической адаптации. 

Для исследования был проведен анализ литературы по изучаемой  

проблеме с опорой на рецензируемые научные статьи. 

Идентификация этических рисков фокусируется на следующих ключе-

вых областях [4]: 
1-Риски непричинения вреда (физическая безопасность): ложноотрица-

тельный диагноз. Это может повлечь за собой задержку в лечении из-за не-
верной интерпретации симптомов (особенно при использовании сленга  
или нетипичного описания). 

2-Риски автономии могут быть связаны с чрезмерным доверием, так как 
пациенты склонны доверять убедительным эмпатийным ответам и «передачи 
контроля за здоровьем» алгоритму. 

3-Риски справедливости связаны, в первую очередь, с культурным кон-
текстом и вытекают из несовпадения речевых паттернов человека и чат бота. 
В сфере NLP лингвистическая предвзятость – это прямой путь к нарушению 
этического принципа справедливости, поскольку качество медицинской  
помощи, предоставляемой системой, становится зависимым от того, 
насколько «понятен» язык пациента для алгоритма. 

4-Риски прозрачности и ответственности связаны с тем, как работают 
сложные алгоритмы, и кто несет бремя вины в случае ошибки. Врачам и па-
циентам сложно проверить логику системы, что подрывает доверие и препят-
ствует коррекции ошибок. При нанесении вреда (например, из-за неверной  
самодиагностики) сложно определить, кто несет ответственность: разработчик 
или сам пациент за использование инструмента. 

Таким образом, этические риски, возникающие при взаимодействии  
пациентов с медицинскими чат-ботами, напрямую связаны с их способностью 
имитировать человеческое общение (эмпатию) и предлагать диагностические 
или рекомендательные суждения, основанные на алгоритмах. Идентификация 
этих рисков критически важна для обеспечения безопасности, справедливости 
и доверия в цифровом здравоохранении. 

Лингвистическая адаптация речи в контексте общения с медицинскими 
чат-ботами – это процесс, при котором как сам пользователь (пациент),  
так и чат-бот) изменяют свой стиль, лексику и синтаксис для обеспечения эф-
фективного и приемлемого взаимодействия. Этот процесс двунаправленный и 
критически важен для построения успешной гибридной коммуникации [5, с. 10]. 

Пользователи часто неосознанно меняют свою речь, чтобы быть «поня-

тыми» машиной. Они склонны отказываться от сложных предложений, 
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идиом, сарказма или эмоционально окрашенных описаний в пользу более 

структурированных формулировок, начинают использовать термины, которые, 

по их мнению, являются «медицински правильными», даже если они не уве-

рены в их значении, чтобы избежать неправильной интерпретации чат ботом.  

Таким образом, лингвистическая адаптация – это не просто вопрос удоб-

ства. Если чат-бот не способен адекватно адаптироваться к естественной,  

неструктурированной речи пациента (особенно при наличии культурного или 

языкового барьера), то это ведет к потере критического контекста и становится 

прямой причиной этического риска несправедливости и причинения вреда. 
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В современную цифровую эпоху мобильные устройства активно внед-

ряются в медицинскую сферу, создавая новую философию заботы о здоровье. 

Технологии помогают не только бороться с заболеваниями, но и формировать 
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