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Проектирование системы поддержки принятия врачебных
решений в хирургии и урологии с использованием

технологий компьютерного зрения
А.В. Руденко

Крымский федеральный университет имени В.И. Вернадского, Симферополь, Россия
В статье рассмотрено проектирование системы поддержки принятия врачебных решений в
хирургии и урологии с использованием технологий компьютерного зрения. Была определена
архитектура системы поддержки принятия решений, обозначены назначение и функции
модулей системы, спроектированы связи между модулями, определены входная и выходная
информация для модулей системы, разработаны алгоритмы функционирования модулей.
Разработанная система поддержки принятия врачебных решений в хирургии и урологии с
использованием технологий компьютерного зрения может быть использована в составе
автоматизированного рабочего места хирурга, уролога или радиолога, встроена в
программно-аппаратные комплексы компьютерной томографии. Система поддержки
принятия решений позволит снизить временные затраты на проведение медицинских
исследований, постановку диагноза и выбор врачебного решения при планировании операций и
может быть адаптирована для решения диагностических задач, связанных с анализом и
оценкой медицинских изображений.
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ВВЕДЕНИЕ
Искусственные нейронные сети, применяемые при построении систем

проведения диагностики и поддержки принятия решений, использующих
компьютерное зрение, представляют собой нелинейные системы, имеющие
возможность выполнять обработку изображений с более высокой степенью
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надежности, чем линейные методы. В рамках проведения медицинского
диагностирования они позволяют повысить надежность постановки диагноза [1, 2].

Несмотря на значительный накопленный опыт отечественных и зарубежных
исследователей и разработчиков, автоматизация поиска и анализа объектов на
медицинских изображениях редко применяется в практической медицине из-за ошибок
распознавания, обусловленных спецификой объектов и сложностью медицинских
выводов, определяющих врачебное решение. При использовании искусственного
интеллекта и технологий компьютерного зрения в медицине существуют следующие
основные научно-технические проблемы [4]:

– проблема недостаточного уровня точности и высокой цены ошибок при
использовании компьютерного зрения в медицине;

– проблема правильного определения положения объектов внутри тела;
– поддержка принятия врачебных решений с помощью технологий

компьютерного зрения и экспертной системы.
Целью исследования являлась разработка системы поддержки принятия

врачебных решений в хирургии и урологии с применением компьютерного зрения при
диагностировании и планирования процедуры лазерного дробления камней в почках по
данным, полученным при проведении процедуры компьютерной томографии.

Под системой поддержки принятия врачебных решений (СППВР) понимается
программное обеспечение, позволяющее собирать, анализировать информацию, влиять
на выбор врачом решения при постановке диагноза, выбора лечения с целью снижения
ошибок и повышения качества оказываемой медицинской помощи. В настоящий
момент разработано и внедряется в медицинскую практику достаточное большое число
разнообразных СППВР. В большинстве своем – это справочные системы, системы
ведения медицинской документации, системы поддержки диагностики отдельных
заболеваний.

В настоящее время отсутствуют системы, которые бы помогали врачу-урологу в
планировании хирургического вмешательства с применением лазерной литотрипсии
для удаления камней в почках при мочекаменной болезни. Поэтому существует
необходимость в разработке такой системы поддержки принятия врачебных решений,
которая позволила бы производить чтение медицинских данных, полученных по
результатам проведения компьютерной томографии (КТ), производить поиск почек и
камней на изображениях внутренних органов, определять параметры найденных
камней, осуществлять визуализацию найденных объектов, выполнять расчет времени
разрушения найденных камней при помощи лазерной установки, таким образом
помогая врачам-клиницистам ставить диагноз мочекаменной болезни и планировать
хирургические операции.

МЕТОДЫ ИМАТЕРИАЛЫ ИССЛЕДОВАНИЯ
СППВР в хирургии и урологии с использованием технологий компьютерного

зрения предназначена для применения в лечебно-профилактических учреждениях.
СППВР может быть использована на персональном компьютере рабочего места
хирурга, а также внедрена в обеспечение программно-аппаратных комплексов КТ.
СППВР должна выполнять следующие функции:

– чтение первичных медицинских данных, полученных в результате КТ;
– формирование набора изображений для распознавания с помощью нейронной

сети;
– распознавание с помощью нейронной сети заданных классов объектов в

области хирургии и урологии;
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– анализ результатов распознавания и расчет параметров найденных объектов –
координаты, размеры, плотность камней и патологических образований;

– 3D-визуализация найденных объектов с учетом параметров и распределения
плотности объектов для планирования хирургических операций;

– поддержка принятия решений в хирургии и урологии.
Во время проведения исследований авторами были разработаны основные

модули СППВР в хирургии и урологии, а также вспомогательные модули и сервисные
программы. Разработанная СППВР состоит из следующих модулей:

– модуль по автоматизации процесса первичной обработки результатов
компьютерной томографии и создания набора изображений для детектирования;

– модуль по детектированию объектов на изображениях результатов
компьютерной томографии;

– модуль по анализу результатов детектирования объектов, расчету параметров
объектов;

– модуль по 3D-визуализации объектов по результатам детектирования;
– модуль поддержки принятия решений на основе экспертной системы;
– модуль формирования датасета.
Связи между модулями прототипа системы представлены на рисунке 1.

Рисунок 1. Связь между модулями в системе поддержки принятия медицинских решений
в области хирургии и урологии

Главный модуль СППВР вызывается на выполнение интерпретатором языка
��th�n. Главный модуль связан с модулем формирования интерфейса, где происходит
построение графического интерфейса и настройка основных глобальных переменных
системы.

Модуль формирования интерфейса связан со следующими модулями: модуль
первичной обработки результатов КТ и формирования набора изображений для
детектирования; модуль просмотра изображений и детектирования объектов на
изображениях; модуль анализа результатов детектирования объектов на изображениях
и расчета их параметров; модуль настройки параметров системы.
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Алгоритм работы модуля следующий:
1. Создание пользовательского графического интерфейса (GUI), который

предоставляет пользователю интерактивное меню, в котором доступны различные
варианты действий.

2. Получение и обработка пользовательского ввода:
2.1 Выбор режима «Чтение данных КТ» – инициализация модуля

предварительной обработки и генерации набора изображений для обнаружения
объектов.

2.2 Выбор режима «Просмотр изображения и поиск камней»:
– запуск функции просмотра изображений до обнаружения объектов;
– при выборе «Поиск камней» запускается модуль обнаружения объектов;
– при выборе «Выход» выполняется переход к шагу «Создание

пользовательского графического интерфейса».
2.3 Выбор режима «Просмотр детектированных изображений»:
– запуск модуля просмотра изображений;
– при выборе «Расчет параметров камней», запускается модуль анализа

результатов обнаружения объектов и расчета их параметров;
– при выборе «Выход», переход к шагу «Создание пользовательского

графического интерфейса».
Модуль автоматизации процесса первичной обработки предназначен для чтения

данных, полученных в результате процедуры КТ, осуществляет чтение первичных
данных результатов компьютерной томографии внутренних органов, находящихся в
заранее выбранной папке. Входными данными для модуля является путь к каталогу на
диске, где хранятся исходные данные КТ в виде DIJOT файлов. Выходными данными
является путь к каталогу со служебной информацией, куда происходит сохранение
файлов изображений, полученных из снимков КТ. Алгоритм работы модуля
следующий:

1. Выбор исходных данных из каталога, содержащий файлы изображений в
формате DIJOT, полученных с помощью КТ.

2. Импорт и обработка исходных данных из DIJOT-файлов каталога.
3. Реконструкция и сохранение изображений в корональной плоскости.
4. Сохранение данных массива значений Хаунсфилда и данных для

дальнейшего анализа параметров обнаруженных объектов.
5. Просмотр изображений и запуск модуля по детектированию объектов.
Модуль системы по детектированию объектов предназначен для детектирования

на полученных ранее изображениях КТ пациента в корональной проекции заданных
классов объектов [5]. Входными данными для работы модуля является путь к каталогу,
где хранится набор изображений для детектирования, созданный с помощью модуля по
автоматизации процесса первичной обработки результатов КТ. Выходными данными
является детектированные изображения и текстовые файлы с информацией об
обнаруженных объектах: класс объекта, координаты центра ограничивающего
прямоугольника, высота и ширина объекта, уверенность распознавания объекта.
Алгоритм работы модуля следующий:

1. Чтение данных из каталога с файлами.
2. Обнаружение объектов с помощью алгоритмов компьютерного зрения,

оценка достоверности и точности обнаружения.
3. Сохранение служебной информации об обнаруженных объектах и

изображений с нанесенными границами найденных объектов.
4. Представление результатов – просмотр изображений с обнаруженными

объектами.
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5. Оценка качества обнаружения – первичная оценка качества обнаружения и
расчет метрик точности и полноты. Объекты, не соответствующие заданным критериям
качества, исключаются из дальнейшего анализа.

Для оценки правдоподобия в модуль детектирования внедрен алгоритм и модели
нечеткой оценки [6, 7].

В результате работы модуля создается набор изображений, на которых нанесены
границы найденных объектов, текстовое описание к каждому изображению, куда
занесены параметры детектированных объектов: класс найденного объекта, координата
], координата Y, размер по вертикали, размер по горизонтали, величина уверенности, с
которой был определен данный объект.

Модуль по анализу результатов детектирования объектов, расчету параметров
объектов предназначен для выполнения послойной «сборки» объектов почек и камней,
анализа и расчета параметров найденных объектов классов камней на детектированных
изображениях. Модуль вызывается на выполнение из диалогового окна просмотра
детектированных изображений модуля детектирования, а также из главного модуля
системы. Алгоритм работы данного модуля следующий:

1. Чтение данных из каталога, содержащего детектированные изображения и
файлы с метками, организация данных в массивы для удобства хранения и обработки.

2. Извлечение данных из файлов с метками.
3. Определение центрального среза почки.
4. Формирование координат трехмерных моделей правой и левой почек.
5. Формирование массивов плотностей <U для найденных почек.
6. Оценка качества определения объекта класса «почка»: выполняется оценка

точности, правдоподобия и достоверности определения объекта класса «почка».
7. Сохранение результатов в виде трехмерных моделей почек.
Подобным образом происходит формирование трехмерных массивов плотностей

для найденных конкрементов.
1. Определение центрального среза камня.
2. Формирование координат трехмерной модели камня.
3. Формирование массива плотностей камня по координатам из общего массива

плотностей, полученных из DIJOT-файлов.
4. Определение принадлежности камня к почке.
5. Сохранение массивов плотностей <U для каждого камня.
6. Анализ результатов обнаружения и расчёт параметров камней, оценка

точности, правдоподобия и достоверности определения камней.
7. Сохранение рисунков с двухмерной и трехмерной визуализацией камней

результатов и текстовые файлов с рассчитанными параметрами.
8. Просмотр результатов и трехмерная визуализация объектов камней.
Для трехмерной визуализации объектов камней и почек используется модуль по

визуализации объектов, в который входит набор функций по построению и
3D-визуализации моделей конкрементов и почек, а также вспомогательных функций.
Вызов функций на выполнение осуществляется из модуля по анализу результатов
детектирования объектов, расчету параметров объектов.

Модуль поддержки принятия врачебных решений предназначен для расчета
времени разрушения камней в соответствии с введенными параметрами гамма-лазера и
рассчитанной массы камня, формирования документа, в котором содержится
информация о найденных в почках камнях и их параметрах, их графического
представления с указанием линейных размеров и шкалы плотности (светимости) по
Хаунсфилду и воксельной 3D-реконструкции, таблица с рассчитанным временем
разрушения камня, а также рекомендаций по подбору режима работы лазера для
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проведения лазерной литотрипсии [8]. Модуль состоит из следующих основных
функций: формирования графического интерфейса; установки конфигурации
параметров расчета времени разрушения; выполнения расчета времени разрушения
камней; создания документа в формате �DF-файла. Алгоритм работы модуля
следующий:

1. Формирование графического интерфейса с полями для ввода данных и
отображения результатов.

2. Ввод данных: параметры камня (масса) и лазера (энергия, частота, гамма).
3. Расчет времени разрушения камня. Расчет выполняется на основе модели,

которая учитывает физические свойства камня и лазера.
4. Отображение рассчитанного времени разрушения камня в графическом

интерфейсе.
5. Формирование рекомендаций по подбору режима работы лазера в виде

таблицы, в которой ячейки окрашены цветом, соответствующим категориям режимов
работы лазера.

6. Создание и сохранение �DF-документа, содержащего таблицу с расчетом
времени разрушения камня, графическое представление расчета и рекомендации по
выбору режима работы лазера.

7. Вывод результатов расчета и рекомендаций в графическом интерфейсе и в
виде �DF-документа.

Модуль формирования датасета позволяет автоматически сформировать и
вручную скорректировать набор размеченных изображений для последующего
обучения нейросети с помощью графического интерфейса. Процесс включает в себя
добавление и удаление разметки объектов. Алгоритм формирования набора
изображений для обучения следующий.

1. Подготовка данных:
– выбор каталога с изображениями;
– запуск автоматического поиска камней на изображениях с сохранением

полученных изображений с метками.
2. Разметка изображений из режима просмотра детектированных изображений:
– выбрать тип объекта (камень) на изображении;
– выделить объект прямоугольником с помощью мыши;
– подтвердить разметку указанного объекта;
– повторить шаги 1–3 для всех объектов для следующего изображения.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ
Разработанные алгоритмы модулей были реализованы на языке ��th�n 3.8

[9–10]. Интерфейсы модулей представлены на рисунках 2–10.

Рисунок 2. Вид главного меню модуля формирования интерфейса
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а) б)
Рисунок 3. Вид интерфейсов работы модуля первичной обработки результатов КТ (а)

и результат формирования набора изображений для детектирования (б)

Рисунок 4. Вид интерфейса просмотра изображений перед детектированием
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Рисунок 5. Вид интерфейса просмотра изображений после детектирования объектов и расчету
параметров камней

Рисунок 6. Вид интерфейса после работы модуля анализа результатов детектирования
объектов, расчета параметров объектов и модуля 3D-визуализации
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Рисунок 7. Окно ввода параметров и расчета времени разрушения камней

Рисунок 8. Таблица с рассчитанными значениями времени разрушения камня
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Рисунок 9. Интерфейс сформированных рекомендаций по выбору режима работы лазера

Рисунок 10. Вид интерфейса формирования датасета для обучения

После разработки и программной реализации было осуществлено тестирование
прототипа системы поддержки принятия медицинских решений в области хирургии и
урологии совместно с медицинскими экспертами.

Система показала хорошие результаты в чтении исходных данных
компьютерной томографии и создании изображений в корональной проекции для
последующего детектирования. Процедура поиска на изображениях объектов почек
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выполняется по оценке медицинских специалистов без значительных ошибок. Камни
определяются строго в областях найденных почек, ошибки детектирования костей
скелета как объекта класса камней отсутствуют. Верность расчетов параметров
найденных объектов согласована с медицинскими экспертами. Рекомендации по
подбору параметров процедуры лазерной литотрипсии формируются корректно.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Было выполнено проектирование системы поддержки принятия врачебных

решений в хирургии и урологии с использованием технологий компьютерного зрения.
Разработана архитектура системы, логическая схема связей между модулями системы,
определена структура каталогов для хранения программных модулей и других
служебных файлов системы. Разработанный прототип системы был реализован в
программном коде на языке ��th�n в виде программных модулей. Разработанный
прототип СППВР в хирургии и урологии с использованием технологий компьютерного
зрения является уникальным, предоставляет инструмент врачам-урологам, который
позволяет сократить время на постановку диагноза и принятия решения при
планировании хирургических операций, а также значительно снизить риски
осложнений за счет повышения точности принятого врачебного решения.
Предложенный прототип систем может быть адаптирован для решения подобных
диагностических задач, связанных с анализом и оценкой медицинских изображений.
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