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Важность раннего выявления и мониторинга заболеваний сетчатки обусловливает актуальность исследования, посвящен-
ного диагностике патологий сетчатки по снимкам оптической когерентной томографии (ОКТ) с использованием инструментов 
искусственного интеллекта (ИИ). Цель работы — разработка алгоритмов диагностики патологий сетчатки по ОКТ-снимкам 
при помощи методов машинного обучения. Материал и методы. В исследовании использован датасет (20 000 глаз), находящийся 
в открытом доступе в сети Интернет и включающий ОКТ-снимки здоровой сетчатки (5000 глаз) и сетчатки с тремя разными 
патологиями: хориоидальной неоваскуляризацией, макулярным отеком, множественными друзами (15 000 глаз). Система рас-
познавания патологий сетчатки построена на основе обученной нейронной сети VGG16 (VGG — группа визуальной геометрии 
коллектива специалистов, занимающихся разработками в области ИИ). Результаты. Разработан и реализован на языке Python 
алгоритм для диагностики заболеваний сетчатки по ОКТ-снимкам на основе такого инструмента ИИ, как глубокие сверх-
точные нейронные сети. Чувствительность и специфичность модели нейронной сети в ходе диагностики заболеваний сетчатки 
составили 97 и 98% соответственно. Заключение. Показаны высокая эффективность и потенциал методов ИИ при построении 
системы автоматического обнаружения патологии сетчатки в рамках разрабатываемой в НМИЦ ГБ им. Гельмгольца авто-
матизированной системы принятия врачебных решений. Данный сервис в перспективе может быть использован для повышения 
эффективности ранней диагностики и мониторинга заболеваний сетчатки в условиях ограниченной доступности первичной 
офтальмологической помощи на части территорий Российской Федерации, в том числе на доврачебном этапе.
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Оптическая когерентная томография (ОКТ) — это 

неинвазивный диагностический метод, который позволяет 

визуализировать структуры глазного дна с высоким раз-

решением [1]. В настоящее время метод широко вошел в 

клиническую практику офтальмологов и незаменим в ходе 

диагностики и мониторинга большинства заболеваний глаз-

ного дна, включая наиболее распространенные инвалидизи-

рующие патологии — возрастную макулярную дегенерацию 

(ВМД) и диабетический макулярный отек (ДМО) [2, 3].

Данное исследование позволяет выявить самые ранние 

изменения сетчатки, незаметные при осмотре глазного дна. 

В частности, ОКТ макулярной области в рамках рутинного 

исследования пациентов перед планируемой операцией 

факоэмульсификации катаракты высоко информативно 

в отношении выявления сопутствующей патологии глаз-

ного дна и прогнозирования функционального результата 

хирургии. В одном из исследований авторы указывают, 

что среди пациентов без офтальмологических заболеваний 

в анамнезе (за исключением катаракты) и с нормальной 

биомикроскопи ческой картиной глазного дна аномальные 

ОКТ-изображения наблюдались в 18,6% случаев, в том числе 

томографические признаки ВМД были обнаружены в 8,2% 

глаз, макулярный отек — в 0,4% глаз [4].

В настоящее время ОКТ незаменима при диагностике 

и мониторинге ВМД и ДМО, в том числе в аспекте принятия 

решения о начале/продолжении/возобновлении/прекраще-

нии терапии ингибиторами ангиогенеза [5].

Развитие метода томографии глаза шло по пути со-

вершенствования технологии сканирования, повышения ее 

скорости и разрешающей способности прибора [6, 7]. В то 

же время до сих пор не достигнуто существенного прогресса 

в отношении программного анализа полученных изобра-

жений. Значительное и постоянно увеличивающееся число 

пациентов с ВМД и ДМО, необходимость их регулярного 

ОКТ-мониторинга обуславливают высокую нагрузку вра-

чей-офтальмологов, требуют ежедневного анализа большого 

числа сканов, что повышает риск ошибки при интерпре-

тации данных ОКТ, а также снижает доступность помощи 

пациентам.

В литературе представлены сообщения, посвященные 

применению методов искусственного интеллекта (ИИ) 

для анализа сканов глазного дна [8–13]. В данных работах 

использованы различные виды нейронных сетей. Однако 

современные технологии программной обработки изобра-

жений все еще сопряжены с рядом нерешенных проблем: 

проблемы сегментации ошибок, чрезмерной сегментации 

и извлечения многомасштабных признаков [14].

В связи с этим дальнейшая разработка инструментов 

ИИ для автоматической обработки сканов глазного дна 

представляется актуальной задачей.
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ЦЕЛЬ работы — разработка алгоритмов диагностики 

патологий сетчатки по ОКТ-снимкам при помощи методов 

машинного обучения.

МАТЕРИАЛ И МЕТОДЫ
В исследовании использовался датасет (20 000 глаз), на-

ходящийся в открытом доступе в сети Интернет [15] и вклю-

чающий в себя ОКТ-снимки здоровой сетчатки (5000 глаз) 

и сетчатки с тремя разными патологиями (15 000 глаз). 

Примеры ОКТ-снимков без патологии и с патологиями 

сетчатки (неоваскуляризация хориоидеи, макулярный отек, 

мно жественные друзы) представлены на рисунках 1–4.

График распределения интенсивности пикселей одно-

го из ОКТ-снимков представлен на рисунке 5. В ходе препро-

цессинга все снимки преобразованы к единому разрешению 

150 на 150 пикселей. Для демонстрации эффективности 

Рис. 1. Примеры ОКТ-снимков без патологии сетчатки (НОРМА)
Fig. 1. Examples of OCT images without retinal pathology (NORMAL)

Рис. 2. Примеры ОКТ-снимков с хориоидальной неоваскуляриза-
цией (ХНВ)
Fig. 2. Examples of OCT images with choroid neovascularization (CNV)

Рис. 3. Примеры ОКТ-снимков с диабетическим макулярным оте-
ком (ДМО)
Fig. 3. Examples of OCT images with diabetic macular edema (DME)

Рис. 4. Примеры ОКТ-снимков с множественными друзами (ДРУЗЫ)
Fig. 4. Examples of OCT images with multiple druzes (DRUSEN)
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ется и матрица ошибок, демонстрирующая распределение 

прогнозируемых и фактических значений предсказаний по 

четырем классам классификации. Матрица ошибок класси-

фикации представлена на рисунке 9, по ее значениям можно 

сделать вывод об успешности обучения модели нейронной 

сети. Матрица содержит значения истинно положительных, 

истинно отрицательных, ложно положительных и ложно от-

применения методов ИИ, особенно в 

условиях, когда доступ к наборам раз-

меченных высококачественных меди-

цинских изображений затруднен, мы 

ограничились частью датасета объемом 

1000 снимков ОКТ, которая была раз-

делена на две выборки: для обучения 

нейронной сети (200 снимков здоро-

вой сетчатки и 600 снимков сетчатки 

с патологиями) и для тестирования 

качества модели (50 снимков здоро-

вой сетчатки и 150 снимков сетчатки с 

патологиями).

Перед началом обучения модели 

нейронной сети датасет был сбалан-

сирован с использованием метода 

SMOTE (метод синтетической пере-

дискретизации меньшинства, алгоритм 

предварительной обработки данных, 

используемый для устранения дис-

баланса классов в наборе данных). 

График балансировки датасета пред-

ставлен на рисунке 6.

РЕЗУЛЬТАТЫ
Модель нейронной сети с до-

обучением на отдельных слоях показа-

на на рисунке 7. На первом этапе обу-

чения использовались предобученные 

модели VGG16 [16] с оптимизатором 

Adam. На завершающем этапе от-

дельные слои модели дообучались для 

повышения показателей чувствитель-

ности и специфичности. В ходе первой 

итерации обучения принадлежность к 

классу задавалась случайным образом, 

а далее проверялось его соответствие 

истинному значению, корректирова-

лись весовые коэффициенты в случае 

несовпадения и процесс повторялся. 

Таким образом, обучение нейронной 

сети превратилось в автоматический 

итерационный процесс поиска весовых 

коэффициентов на каждом уровне пре-

образования входного массива данных, 

в результате которого удалось спрогно-

зировать принадлежность изображения 

к тому или иному классу (классам, 

характеризующим наличие признаков 

заболевания или их отсутствие) [17].

В ходе обучения модели были до-

стигнуты значения метрик чувствитель-

ности и специфичности 97 и 98% соот-

ветственно, что продемонстрировало 

высокую эффективность применения 

трансферного глубокого обучения даже 

на небольших наборах медицинских 

данных. Примеры графиков изменения 

специфичности и ошибки для учебного и тестового набора 

изображений в процессе обучения модели нейронной сети 

показаны на рисунке 8.

Анализ данных графиков позволяет сделать вывод о 

высоком потенциале методов машинного обучения для рас-

познавания патологий сетчатки. Подтверждением высокой 

эффективности обученной модели нейронной сети явля-

Рис. 5. График распределения интенсивности пикселей ОКТ-снимка
Fig. 5. Graph of the intensity distribution of pixels of an OCT image

Рис. 6. Балансировка датасета
Fig. 6. Balancing a dataset
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Настоящее исследование, в отличие от существующих, на-

правлено на разработку прототипа доступного и эффектив-

ного web-сервиса для многоклассовой диагностики несколь-

ких патологий сетчатки одновременно на основе трансфер-

рицательных предсказаний, элементы 

по диагонали слева направо сверху 

вниз являются значениями правильно 

предсказанных значений, а элементы 

вне этой диагонали характеризуют не-

значительные ошибки предсказаний.

Еще одним способом оценки ре-

зультатов исследования является метод 

AUC-ROC (AUC — площадь под кри-

вой, ROC — рабочая характеристика 

приемника) [16], согласно которому 

эффективность обучения модели про-

веряется анализом площади под кривой 

ROC (рис. 10), являющейся метрикой 

способности модели различать классы 

(типы патологий). На рисунке 10 пред-

ставлен график кривой ROC, анализ 

площади под которой позволяет сде-

лать вывод о высокой эффективности 

модели нейронной сети, обученной для 

распознавания трех патологий сетчат-

ки. Кривая ROC представляет собой 

зависимость чувствительности модели 

(доли правильно идентифицированных 

положительных результатов диаг-

ностики) от ее специфичности (доли 

правильно идентифицированных отри-

цательных результатов диагностики), а 

значение площади под кривой стремит-

ся к единице, что еще раз подтверждает 

высокую эффективность результатов 

проведенного исследования.

Трансферное обучение, основан-

ное на дообучении на отдельных слоях 

предобученной модели нейронной 

сети, позволило достичь высоких зна-

чений не только чувствительности, но 

и специфичности модели как способ-

ности не определять патологию при ее 

отсутствии.

ОБСУЖДЕНИЕ
В ходе проведенного исследова-

ния продемонстрирована возможность 

трансферного обучения для постро-

ения высокоэффективной системы 

распознавания признаков патологий 

сетчатки по снимкам ОКТ. Полу-

ченные значения чувствительности 

и спе цифичности модели нейронной 

сети при распознавании трех пато-

логий сетчатки составили 97 и 98% 

соответственно. Настоящее исследо-

вание продемонстрировало высокий 

потенциал трансферного обу чения 

для распознавания нескольких пато-

логий сетчатки и заложило фундамент 

для разрабатываемой в НМИЦ ГБ 

им. Гельм гольца автоматизирован-

ной системы принятия врачебных 

решений.

Исследования в области использования машинного 

обу чения для диагностики патологий сетчатки уже прово-

дились за рубежом и в России [8–12]. Использованные в них 

подходы направлены на диагностику отдельных патологий. 

Рис. 7. Модель нейронной сети VGG16 с дообучением на отдельных слоях
Fig. 7. VGG 16 neural network model with additional training on separate layers
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ного переобучения нейронной сети VGG16, позволяющего 

повысить скорость, мобильность диагностики и сократить 

нагрузку на бюджет в будущем в рамках разрабатываемой в 

НМИЦ ГБ им. Гельмгольца автоматизированной системы 

принятия врачебных решений. Достоверность оценок чув-

ствительности и специфичности настоящего исследования 

не вызывает сомнений, так как проверена в ручном режиме 

опытными офтальмологами НМИЦ ГБ им. Гельмгольца.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Проведенное исследование продемонстрировало вы-

сокий потенциал методов машинного обучения, способных 

с высокой чувствительностью отслеживать миллионы при-

знаков заболевания за считанные секунды. Использование 

ИИ при анализе сканов ОКТ имеет очевидные перспективы 

широкого внедрения в клиническую практику Российской 

Федерации. Высокоэффективная система распознавания 

признаков патологий сетчатки по снимкам ОКТ может 

использоваться в качестве скрининга пациентов на до-

врачебном этапе оказания медицинской помощи, в ходе 

профилактических осмотров или диспансеризации опреде-

ленных групп населения, в том числе пациентов с сахарным 

диабетом. Внедрение макулярной ОКТ с обработкой данных 

методом ИИ в качестве теста перед операцией по удалению 

катаракты позволит выявить патологию на ранней стадии, 

спрогнозировать результат хирургии и разработать дальней-

шую тактику ведения пациента.

При условии использования ИИ для обработки сним-

ков процесс сканирования сетчатки может быть выполнен 

техническим или средним медицинским персоналом, вра-

чом общей практики. Выявление каких-либо изменений 

позволит вовремя направить пациента к офтальмологу для 

получения квалифицированной помощи. Данная технология 

в перспективе может снизить нагрузку на бюджет за счет 

частичной замены высококвалифицированных кадров ИИ. 

Прототип web-сервиса для диагностики патологии сетчатки 

Рис. 8. Графики изменения метрики и потерь в зависимости от 
количества эпох обучения
Fig. 8. Graphs of changes in metrics and losses depending on 
the number of training epochs

Рис. 9. Матрица ошибок классификации
Fig. 9. Confusion Matrix

Рис. 10. График кривой ROC
Fig. 10. ROC curve graph

по данным ОКТ на основе нейронной сети VGG16 в даль-

нейшем станет основой автоматизированной системы при-

нятия врачебных решений, информативным инструментом 

скрининга и мониторинга патологии сетчатки.

Перспективным представляется расширение возмож-

ностей технологии в направлении программного анализа 

снимков ОКТ центральной зоны глазного дна для верифика-

ции типа патологической жидкости (интра-, субретинальная 

либо жидкость под пигментным эпителием), состояния слоев 

нейроэпителия (наличие дезорганизации линии элипсоидов, 

наружной пограничной мембраны, симптома DRIL), на-

личия рубцовых или атрофических изменений, отложения 

гиперрефлективных фокусов и т.д. Данная функция может 
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