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Цель исследования: оценка эффективности диагностики программного решения, определяющего опухоли глаза на 

снимках компьютерной томографии (КТ). 
Материал и методы. В статье представлены этапы разработки программного решения, определяющего опухоли глаза 

на снимках КТ. Сравнивалась эффективность работы врача-рентгенолога и программного обеспечения в диагностике внут-
риглазных опухолей.  

Результаты и обсуждение. В ходе исследования разработаны этапы программного решения по диагностике внутриг-
лазных опухолей на КТ с использованием метода сравнения гистограмм. Эффективность искусственного интеллекта соста-
вила 62,5% ‒ врач выявил 8 снимков КТ с опухолью глаз, а программное решение ‒ лишь 5. 

Заключение. По результатам исследования выявлены недостатки метода гистограмм, которые стали причиной низкой 
эффективности программного решения при диагностике опухолей глаза по сравнению с эффективной работой врача-
рентгенолога. 

Ключевые слова: искусственный интеллект, опухоль глаза, компьютерная томография. 
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COMPARATIVE ANALYSIS OF THE RESULTS OF THE DIAGNOSIS OF 

INTRAOCULAR TUMORS USING ARTIFICIAL INTELLIGENCE AND COMPUTED 
TOMOGRAPHY 

 
Purpose: development of a software solution that identifies eye tumors on computed tomography (CT) images. 
Material and methods. The article provides an overview of the stages of developing a software solution that identifies eye tu-

mors on CT scans. Comparison of the effectiveness of a radiologist and a software solution.  
Results and discussion. During the study, the stages of a software solution for the diagnosis of intraocular tumors on CT using 

the histogram comparison method were developed, the effectiveness of artificial intelligence was 62.5%, the doctor identified 8 CT 
images with an eye tumor, the software solution revealed only 5. 

Conclusions. According to the results of the study, the shortcomings of the histogram method were revealed, which caused the 
low efficiency of the software solution in the diagnosis of eye tumors, compared with the effectiveness of the radiologist. 

Key words: artificial intelligence, eye tumor, computed tomography. 
 
Системы искусственного интеллекта 

становятся неотъемлемой частью нашей жиз-
ни, не исключая и отрасль здравоохранения. 
На сегодняшний день уже существуют высо-
коинтеллектуальные устройства, которые мо-
гут повысить точность диагностики, прогно-

зировать течение болезни, составлять индиви-
дуальный план лечения и реабилитации. В 
последние годы метод глубокого машинного 
обучения привлекает большое внимание спе-
циалистов. Алгоритмы глубокого обучения 
могут автоматически изучать представленные 
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инструментальные данные без необходимости 
предварительной оценки специалистами 
(людьми). Этот подход, основанный на анали-
зе инструментальных данных, позволяет ис-
пользовать определение более абстрактных 
функций, делая их более информативными и 
обобщенными. Таким образом, глубокое обу-
чение может автоматически определять фено-
типические характеристики тканей человека, 
обещая существенное увеличение скорости 
диагностики и улучшение клинической по-
мощи [1]. 

Офтальмология находится на этапе ре-
волюционных изменений в скрининге, диа-
гностике и лечении глазных заболеваний. 
Цифровая трансформация здравоохранения 
способствует появлению компьютерных тех-
нологий, известных как «глубокое обучение» 
(DL), которые могут изменить концепцию оф-
тальмологической практики.  

Среди новообразований органа зрения 
внутриглазные опухоли занимают второе ме-
сто, большинство из них злокачественные [2]. 
Среди интраокулярных опухолей чаще всего 
встречаются опухоли нейроэктодермального, 
миогенного генеза. Не во всех офтальмологи-
ческих клиниках и центрах возможен анализ 
компьютерных томограмм (КТ) при опухолях 
глаза, что обусловливает необходимость раз-
работки новейших технологий диагностики с 
помощью искусственного интеллекта. В част-
ности, нашей основной целью является разра-
ботка программного обеспечения, определя-
ющего опухоли глаза на снимках КТ с точно-
стью не менее 90%. 

Цель исследования – оценка эффектив-
ности диагностики программного решения, 
определяющего опухоли глаза на снимках КТ. 

Материал и методы 
В настоящее время опухоль (тумор, 

бластома, новообразование, неоплазма) опре-
деляется как патологический процесс, возни-
кающий ввиду изменения генетического ап-
парата клеток, в результате чего развиваются 
опухолевый бесконтрольный (автономный) 
рост и безудержное размножение клеток с по-
терей их способности к дифференцировке и 
апоптозу [3]. При этом гистограмма представ-
ляет собой «функцию, аргументом которой 

являются всевозможные уровни яркости (или 
интенсивности), а значением является количе-
ство точек, которые принимают данный уро-
вень яркости» [4]. Гистограмма позволяет 
оценить количество и разнообразие оттенков 
изображения, а также общий уровень яркости. 

В исследование включены 100 пациен-
тов, из них 62,3% женщины, 37,7% мужчины 
в возрасте 50±25 лет. Всем пациентам в пери-
од с 01.02.2020 по 10.12.2021 г. проведена КТ 
черепа. 

Результаты и обсуждение 
На сериях КТ видны интраокулярные 

опухоли, которые представляют собой высо-
коплотные образования, составляющие 20-50 
единиц по шкале Хаунсфилда (HU), располо-
женные внутри полости глазного яблока, с 
ровными четкими контурами чаще непра-
вильной формы (рис. 1). При этом размеры 
были вариабельны. 

 

 
Рис.1. КТ опухоли глаза 

 
Для определения наличия опухоли нами 

использовался метод гистограмм. Поскольку 
опухоль на снимке выглядит более яркой об-
ластью относительно здоровой ткани в той же 
области, предполагается, что гистограмма 
глаза с опухолью смещена в сторону увеличе-
ния интенсивности. 

Перед применением метода сравнения 
гистограмм интенсивности проводилась пре-
добработка снимков: приведение снимка к 
шкале Хаунсфилда [5]; удаление из снимка 
объектов, не относящихся к исследованию 
(рис. 2); восстановление вертикальной ориен-
тации пациента для увеличения точности 
определений положения глаз (рис. 3); вычис-
ление положения и размера левого и правого 
глаза (рис. 4); обрезка по заданному размеру 
(рис. 5-6). 

 

 
Рис. 2. Очистка изображения 
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Рис. 3. Восстановление вертикальной ориентации пациента 

 

 
Рис. 4. Определение положений глаз 

 
В данном случае сравниваются гисто-

граммы для глаз двух здоровых людей (рис. 
7). Отчетливо видно сходство между двумя 
графиками: для здорового глаза наблюдается 
преобладание количества пикселей с интен-
сивностью от 0 до 20 по шкале Хаунсфилда. 
На рис. 8-9 представлены КТ глаза без пато-
логии и глаза с опухолью. 

 

 
Рис. 5. КТ первого глаза 

 

 
Рис. 6. КТ второго глаза 

 

 
Рис. 7. Гистограмма снимков КТ глаз без патологии 

 
Как видно из рис. 10, наблюдается яв-

ное смещение гистограммы в сторону боль-
шей интенсивности относительно здорового 

глаза. В отличие от параметров гистограммы 
глаза без патологии, на снимке с опухолью 
преобладают значения в диапазоне от 20 до 50 
единиц по шкале Хаунсфилда, что позволяет 
определить наличие опухоли. 

 

 
Рис. 8. КТ глаза без патологии 

 

 
Рис. 9. КТ глаза с опухолью 

 

 
Рис. 10. Сравнительная гистограмма снимков КТ глаза без 

патологии и глаза с наличием опухоли 
 

Анализ снимков КТ врачом-
рентгенологом выявил 8 снимков с опухолью 
глаз, 92 без патологии глаз. В то же время ана-
лиз снимков КТ программным решением на 
основе метода сравнения гистограмм выявил 10 
снимков с опухолью глаз, 90 снимков без пато-
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логии. При этом 3 снимка с минимальными 
размерами опухоли (рис. 11) не были зафикси-
рованы программой, а 5 снимков с артефактами 
(рис. 12) были определены как опухоли. 

 

 
Рис. 11. КТ опухоли глаза 

 

 
Рис. 12. Артефакты снимка КТ 

 

Эффективность работы врача-
рентгенолога по сравнению с эффективно-
стью программного решения при диагностике 
опухолей глаз на снимках КТ составила 62,5% 
(8 снимков КТ с опухолью глаз выявил врач-
рентгенолог, 5 снимков КТ с опухолью глаз 
выявило программное решение). 

Заключение 
Данный метод помогает определить 

опухоль на снимке при выполнении следую-
щих условий: опухоль должна быть достаточ-
но большого размера, чтобы имело место 
смещение графика гистограммы и отсутствие 
артефакта снимка. 

Дальнейшие исследования будут 
направлены на преодоление вышеописанных 
трудностей и на улучшение работы алгоритма 
программного решения. 
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