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Магнитно-резонансная томография —  
метод оценки влияния питьевых минеральных 
вод на эвакуаторную функцию желудка 
при функциональной диспепсии
К .Э . Пантелеев, К .В . Максимов, А .Е . Шкляев
Ижевская государственная медицинская академия, Ижевск, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Одним из основных патофизиологических механизмов функциональной диспепсии является нарушение 
постпрандиального рефлекторного расслабления проксимального отдела желудка, что вызывает нарушение его эваку-
аторной функции [1], верифицируемое при магнитно-резонансной томографии с нагрузочным питьевым тестом [2] . Кор-
рекция нарушений релаксационной аккомодации желудка при функциональной диспепсии возможна с помощью пи-
тьевых минеральных вод [3], однако требуется исследование их влияния на моторно-эвакуаторную функцию желудка .
Цель — провести сравнительную оценку влияния приёма лечебной среднеминерализованной сульфатно-натриево-
кальциевой минеральной воды и обычной питьевой воды на эвакуаторную функцию желудка с помощью магнитно-
резонансной томографии .
Материалы и методы. На аппарате закрытого типа Philips Intera 1 .5Т (Philips, Нидерланды) проведена двукратная 
магнитно-резонансная томография желудка натощак 10 пациентам в возрасте 22,8±1,2 года с диагнозом «функ-
циональная диспепсия» . В первый день использовалось 200 мл питьевой воды, во второй — 200 мл минеральной 
воды . Исследование проводилось в абдоминальном режиме лёжа на спине с толщиной среза 3 мм в корональной, 
аксиальной и сагиттальной проекциях каждые 5 минут в течение 20 минут . Использовались следующий режимы: T1, 
T2-взвешенные изображения, T2 Spair, b-FFE . В программе RadiAnt DICOM Viewer (Medixant, Польша) рассчитывали 
объём желудочного содержимого и скорость эвакуации жидкости .
Результаты. У пациентов с функциональной диспепсией на 1-й минуте исследования объём жидкости в желудке по-
сле приёма 200 мл питьевой воды составил 163,71±28,9 мл, после приёма минеральной воды — 101,57±26,88 мл, 
а объём эвакуированной жидкости после приёма минеральной воды был в 1,04–2,5 раза больше . К 15-й минуте ис-
следования после приёма минеральной воды объём жидкости в желудке составил 8,0±6,16 мл, после питьевой 
воды — 58,85±40,06 мл . Средняя скорость эвакуации содержимого желудка в исследовании с обычной питьевой водой 
составила 12,9±5,29 мл/мин; с минеральной водой — 24,1±4,53 мл/мин (в 1,07–3,76 раза больше) . Увеличение скорости 
эвакуации содержимого желудка у обследованных при использовании минеральных вод составило от 7,58% до 276,21% .
Заключение. Магнитно-резонансная томография желудка верифицирует влияние минеральной воды на его эвакуа-
торную функцию, позволяя оценить скорость опорожнения желудка . Однократный приём исследованной минеральной 
воды оказывает прокинетическое действие, что может быть использовано для коррекции моторных нарушений у па-
циентов с функциональной диспепсией .

Ключевые слова: магнитно-резонансная томография; функциональная диспепсия; эвакуаторная функция  желудка; 
бальнеотерапия . 
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Magnetic resonance imaging as a method 
for evaluating the effect of drinking mineral water 
on motor-evacuation function
Kirill E . Panteleev, Kirill V . Maksimov, Alexey E . Shklyaev
Izhevsk State Medical Academy, Izhevsk, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: One of the primary pathophysiological mechanisms of functional dyspepsia is a disruption in the postprandial 
reflex relaxation of the proximal part of the stomach, which results in an impairment of its motor-evacuation function . This 
impairment can be verified by magnetic resonance imaging with a stress drinking test . Correction of gastric relaxation 
accommodation disorders in functional dyspepsia is possible with the help of drinking mineral waters . However, further studies 
are required to assess the effect of these waters on the motor-evacuation function of the stomach .
AIM: The study was aimed at comparative evaluation of the effect of intake of therapeutic medium mineralized sulfate-sodium-
calcium mineral water and ordinary drinking water on gastric evacuation function using magnetic resonance tomography .
MATERIALS AND METHODS: A two-fold magnetic resonance imaging procedure was conducted on an empty stomach using a 
closed-type Philips Intera 1 .5T device (Philips, Netherlands) in 10 patients aged 22 .8±1 .2 years with a diagnosis of functional 
dyspepsia . On day 1, 200 ml of drinking water was used, and on day 2, 200 ml of mineral water was used . The examination 
was conducted in abdominal mode, with the subjects lying on their back . A slice thickness of 3 mm was used in coronal, axial, 
and sagittal projections, with images acquired every 5 minutes for 20 minutes . The following imaging modes were employed: 
T1, T2-weighted images, T2 Spair, and b-FFE . The volume of gastric contents and the rate of fluid evacuation were calculated 
using the RadiAnt DICOM Viewer program (Medixant, Poland) .
RESULTS: In patients with functional dyspepsia, the volume of liquid in the stomach after ingestion of 200 ml of drinking water 
was 163 .71 ± 28 .9 mL, while after ingestion of mineral water, the volume was 101 .57 ± 26 .88 mL . Furthermore, the volume 
of evacuated liquid after ingestion of mineral water was 1 .040–2 .5 times greater . By minute 15, the volume of liquid in the 
stomach was 8 .0 ± 6 .16 mL after mineral water intake and 58 .85 ± 40 .06 mL after drinking water . The mean gastric evacuation 
rate following ingestion of ordinary drinking water was 12 .9 ± 5 .29 mL/min, while that following ingestion of mineral water 
was 24 .1 ± 4 .53 mL/min (1 .07–3 .76 times greater) . The increase in gastric evacuation rate observed in the examined subjects 
when using mineral water ranged from 7 .58% to 276 .21% .
CONCLUSIONS: Magnetic resonance imaging of the stomach allows for the verification of the effect of mineral water on its 
motor-evacuation function, thus enabling the estimation of the rate of gastric emptying . A single intake of the studied mineral 
water has a prokinetic effect, which can be used to correct motor disorders in patients with functional dyspepsia .

Keywords: magnetic resonance imaging; functional dyspepsia; gastric evacuation function; balneotherapy .
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Позиционно-силовой контроль при идентификации 
тканевых структур спектрофотометрическим 
методом
М .Н . Бельшева, А .В . Гусева, Ф .А . Коледа, П .В . Мурлина, Л .П . Сафонова
Московский государственный технический университет имени Н .Э . Баумана (национальный исследовательский университет), Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Спектрофотометрия с временным разрешением обеспечивает контактное зондирование биологических 
тканей на глубину от двух миллиметров до нескольких сантиметров с пространственным разрешением от одного до пяти 
миллиметров . При этом осуществляется количественная оценка оптических показателей, концентраций основных хро-
мофоров, идентификация типа ткани и включений в объёме, что актуально для интраоперационной диагностики [1–3] .  
Изменчивость оптических свойств при сдавливании зондом определяет необходимость силового контроля прижа-
тия, что, как и позиционирование, используется в роботизированной хирургии и диагностике [4–11], где перспективна 
реализация сочетанного механического и спектрофотометрического подхода . Однако требуются дополнительные ис-
следования, касающиеся настройки спектрофотометра, разработки тест-объектов, определения возможностей спек-
трофотометрии с позиционно-силовым контролем для идентификации тканей и включений .
Цель — разработка подходов к активному позиционно-силовому контролю для исследования функциональных воз-
можностей спектрофотометрии в идентификации тканевых структур .
Материалы и методы. Подготовлен экспериментальный стенд на основе двухволнового спектрофотометра с частот-
ным подходом OxiplexTS (ISS Inc ., США) с возможностью позиционного контроля оптического зонда с помощью ро-
ботизированного мини-манипулятора (U-Arm, Китай) . Разработано программное обеспечение для регистрации силы 
прижатия изготовленного зонда в индивидуальной насадке для манипулятора . Предложен алгоритм обработки экс-
периментальных данных для оценки биомеханических, оптических и физиологических параметров ткани . В тестовом 
экспериментальном исследовании принимал участие один здоровый испытуемый . Измерения проводились на тыль-
ной и внутренней поверхностях предплечья и на гипотенаре ладони .
Результаты. Данные сила–перемещение позволяют количественно оценивать упругие свойства исследуемой биоло-
гической ткани . Одномоментно регистрируемые, в динамике прижатия зонда, оптические показатели, концентрации 
фракций гемоглобина в единице исследуемого объёма и тканевая сатурация позволяют оценить микроциркуляторный 
кровоток, выявить наличие и тип крупных сосудов . Применяемые для настройки спектрофотометра стандартные сили-
коновые тест-объекты не соответствуют биотканям по механическим свойствам, что при малых габаритах оптического 
зонда вносит дополнительную неопределённость в количественные оценки свойств тканей .
Заключение. Добавление активного силового контроля и автоматизированного позиционирования оптического зонда 
при спектрофотометрии позволяет увеличить её функциональные возможности для идентификации тканевых струк-
тур, расширить её области применения в роботизированной пред-, интра- и постоперационной диагностике . Для даль-
нейших исследований большего количества тканей, тканевых структур и имитирующих их разрабатываемых тест-
объектов требуется усовершенствование экспериментального стенда: увеличение чувствительности датчика силы, 
плавности и дискретности хода при позиционировании, например, заменой мини-манипулятора коллаборативным ро-
ботом . Улучшение программной части предполагает реализацию синхронизации с OxiplexTS через его интерфейсный 
модуль ввода, написание программы для автоматического сканирования поверхности . 

Ключевые слова: силовой контроль; оптические свойства; механические свойства; биоткань .
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Position-force control in the identification of tissue 
structures using the spectrophotometric method
Mariia N . Belsheva, Anastasia V . Guseva, Fedor A . Koleda, Polina V . Murlina, Larisa P . Safonova
Bauman Moscow State Technical University, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Time-resolved spectrophotometry enables the contact probing of biological tissues at a depth of two millimeters 
to several centimeters, with a spatial resolution of one to five millimeters . This technique provides a quantitative assessment 
of optical parameters, concentrations of main chromophores, identification of tissue type and inclusions in the volume, which 
is relevant for intraoperative diagnostics [1–3] . The variability of optical properties during probe squeezing necessitates 
the implementation of force control of squeezing, which, like positioning, is used in robotic surgery and diagnostics [4–11] . 
A combined mechanical and spectrophotometric approach holds promise in this regard . However, further research is required 
concerning spectrophotometer setup, the development of test objects, and the determination of the possibilities of positioning-
force-controlled spectrophotometry for the identification of tissues and inclusions .
Development of approaches to active positional force control to study the functionality of spectrophotometry in identifying 
tissue structures .
MATERIALS AND METHODS: An experimental bench was constructed based on a two-wavelength spectrophotometer with 
OxiplexTS frequency approach (ISS Inc ., USA) . This bench allows for the position control of the optical probe using a robotic mini-
manipulator (U-Arm, China) . Additionally, a software program was developed to record the pressing force of the fabricated probe 
in a customized nozzle for the manipulator . Finally, an algorithm was proposed for processing experimental data to estimate 
biomechanical, optical, and physiological parameters of the tissue . A single healthy subject participated in the experimental study . 
Measurements were conducted on the dorsal and ventral surfaces of the forearm and on the palmar surface of the hypotenar .
RESULTS: The quantitative assessment of elastic properties of biological tissue can be achieved through the use of force-
displacement data . The simultaneous registration of optical parameters, concentrations of hemoglobin fractions in a unit of the 
investigated volume, and tissue saturation in the dynamics of probe pressing allows for the estimation of microcirculatory blood 
flow, the revelation of the presence and type of large vessels . The standard silicone test objects used for spectrophotometer 
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calibration do not align with the mechanical properties of biological tissues . Given the diminutive dimensions of the optical 
probe, this discrepancy introduces an additional degree of uncertainty in the quantitative assessment of tissue properties .
CONCLUSIONS: The addition of active force control and automated positioning of the optical probe during spectrophotometry 
enhances its functional capabilities for identifying tissue structures and expands its applications in robotic pre-, intra- and 
post-operative diagnostics . For further studies on a larger number of tissues, tissue structures and mimicking tissue test 
objects, an improvement of the experimental bench is required: increase of the sensitivity of the force sensor, smoothness and 
discreteness of the motion during positioning, e .g . by replacing the mini manipulator by a collaborative robot . The improvement 
of the software part implies the implementation of synchronization with OxiplexTS through its input interface module, writing 
a program for automatic surface scanning .

Keywords: force control; optical properties; mechanical properties; biotissue .
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Применение методики Т2-картирования для оценки 
суставного хряща у пациентов с риском развития 
хондромаляции
Д .Ю . Зубарева1, О .Б . Богомякова1,2, А .А . Тулупов1,2

1 Новосибирский национальный исследовательский государственный университет, Новосибирск, Россия; 
2 Институт «Международный томографический центр», Новосибирск, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Хондромаляция — распространённая патология суставов, приводящая к снижению качества жизни па-
циента . Магнитно-резонансная томография является методом выбора для диагностики дефекта суставного хряща [1] . 
Т2-картирование хряща — это неинвазивная количественная методика, позволяющая оценить его время Т2-релаксации, 
что может быть актуально пациентам, которым рекомендовано наблюдение за суставным хрящом [2–5] . 
Цель — изучить магнитно-резонансные характеристики хряща коленного сустава с использованием рутинного про-
токола и методики Т2-картирования у пациентов с риском развития хондромаляции .
Материалы и методы. Проспективно в период с 2022 по 2023 г . выполнили магнитно-резонансное исследование ко-
ленного сустава 35 пациентам в возрасте 18–70 лет, подписавшим информированное добровольное согласие . Исследо-
вание одобрено локальным этическим комитетом Института «Международный томографический центр» (Новосибирск) 
Критерии исключения: стадия обострения коморбидных заболеваний, деформирующий остеоартроз коленного сустава 
III–IV степени . Основную группу составили пациенты с признаками хондромаляции; группу с начальными дегенератив-
ными изменениями — пациенты с локальными участками истончения и/или изменения сигнальных характеристик су-
ставного хряща при незначительных дегенеративных изменениях сустава или их отсутствии; группу контроля составили 
пациенты без изменений сигнальных характеристик хряща, травматических и дегенеративных изменений коленного 
сустава . Исследование коленного сустава проводилось на магнитно-резонансном томографе Philips INGENIA (с напря-
жённостью 1,5Т) с использованием рутинного протокола: Т2-взвешенные изображения, PD-SPAIR, PD-взвешенные изо-
бражения, T1-взвешенные изображения и методики Т2-картирования с расчётом времени Т2-релаксации хрящевой 
ткани . Статистический анализ проводился с использованием непараметрических методов исследования (U-критерий 
Манна–Уитни, коэффициент корреляции Спирмена) . Критический уровень значимости p <0,05 . 
Результаты. Медиана возраста в группе контроля — 28,0 [24,0; 38,0] лет, в основной группе — 48,0 [37,2; 55,7] лет, 
в группе с начальными дегенеративными изменениями — 48,0 [38,2; 59,5] лет . При анализе локализации дефекта 
хряща коленного сустава выявлено, что у 11 (91,6%) пациентов хондромаляция определялась на медиальной фа-
сетке надколенника, у 4 (33,3%) — на латеральной фасетке надколенника, у 4 (33,3%) — на медиальном мыщелке 
бедренной кости . При измерении толщины хряща выявлена высокая индивидуальная вариабельность значений с её 
достоверным уменьшением только в области дефекта (p <0,05), без достоверных различий между группами в осталь-
ных отделах (p >0,05) . При оценке значений времени Т2-релаксации хряща выявлено его статистически значимое 
увеличение в области хряща надколенника — у пациентов из основной группы и с начальными дегенеративными 
изменениями (p <0,001 и p <0,01), хряща медиального мыщелка бедренной кости — у пациентов с дегенеративны-
ми изменениями (p <0,05), в сравнении с группой контроля . Был проведён корреляционный анализ между толщиной 
хряща и временем Т2-релаксации, выявлены значимые пары: в группе контроля — в области латерального мыщелка 
бедренной кости (p=0,011, r=0,636), в основной группе — на медиальной фасетке надколенника (r=–0,591, p=0,043) 
и в области медиального мыщелка бедренной кости (r=–0,760, p=0,004) . В остальных случаях достоверных значимых 
корреляций между толщиной хряща и группами пациентов не выявлено .
Заключение. Выявлено статистически значимое локальное увеличение времени Т2-релаксации в группах пациентов 
в сравнении с группой контроля при высокой вариабельности толщины хряща . Представленные результаты свиде-
тельствуют о том, что преобладающим диагностическим критерием является изменение сигнальных характеристик 
и повышение времени Т2-релаксации в структуре хряща . 

Ключевые слова: магнитно-резонансная томография; Т2-картирование; хрящ; хондромаляция .
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Application of T2 mapping to assess articular 
cartilage in patients at risk of developing 
chondromalacia
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ABSTRACT
BACKGROUND: Chondromalacia is a common pathology of joints, leading to a decrease in the patient's quality of life . Magnetic 
resonance imaging is the method of choice for the diagnosis of articular cartilage defects [1] . T2 mapping of cartilage is a non-
invasive quantitative technique that allows estimation of its T2-relaxation time, which may be relevant in cases where articular 
cartilage surveillance is recommended [2–5] . 
AIM: To study the magnetic resonance characteristics of knee cartilage using a routine protocol and T2 mapping technique in 
patients at risk of chondromalacia .
MATERIALS AND METHODS: Magnetic resonance research of the knee joint was prospectively performed on 35 patients aged 
18–70 years who signed informed voluntary consent in the period from 2022 to 2023 . The study was approved by the local 
ethical committee of International Tomography Center (Novosibirsk, Russia) . Exclusion criteria: exacerbation stage of comorbid 
diseases, knee joint osteoarthritis of stages 3–4 . The main group consisted of patients with signs of chondromalacia; the group 
with initial degenerative changes — of patients with local areas of thinning and/or changes in the signaling characteristics of 
articular cartilage with minor/no degenerative changes of the joint . The control group consisted of patients without changes 
in cartilage signaling characteristics, traumatic and degenerative changes of the knee joint . The study of the knee joint was 
performed on a Philips INGENIA magnetic resonance tomograph (1 .5T intensity) using the routine protocol: T2-weighted 
images, PD-SPAIR, PD-weighted images, T1-weighted images and T2 mapping technique with calculation of the T2-relaxation 
time of the cartilage tissue . Statistical analysis was performed using non-parametric research methods (Mann–Whitney U-test, 
Spearman correlation coefficient) . The critical level of significance (p) is 0 .05 . 
RESULTS: The median age in the control group was 28 .0 [24 .0; 38 .0] years, in the main group 48 .0 [37 .2; 55 .7] years, and in 
the group with initial degenerative changes 48 .0 [38 .2; 59 .5] years . Analysis of the localization of the cartilage defect of the 
knee joint revealed that chondromalacia was determined on the medial facet of the patella in 11 (91 .6%) patients, on the lateral 
facet of the patella in 4 (33 .3%) patients, and on the medial femoral condyle in 4 (33 .3%) patients . When measuring cartilage 
thickness, a high individual variability of values was revealed with its significant decrease only in the defect area (p <0 .05), 
with no significant differences between the groups in the other sections (p >0 .05) . When evaluating the values of cartilage 
T2-relaxation time, its statistically significant increase was revealed in the area of patella cartilage in patients from the main 
group and with initial degenerative changes (p <0 .001 and p <0 .01), cartilage of medial femoral condyle in patients with initial 
degenerative changes (p <0 .05) in comparison with the control group . Correlation analysis between cartilage thickness and 
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T2-relaxation time was performed, significant pairs were found: in the control group — in the area of lateral femoral condyle 
(p=0 .011, r=0 .636), in the main group — on the medial facet of the patella (r=–0 .591, p=0 .043), and in the area of medial 
femoral condyle (r=–0 .760, p=0 .004) . In other cases, no significant correlations between cartilage thickness and patient groups 
were found .
CONCLUSION: A statistically significant local increase in the T2-relaxation time in the patient groups revealed in comparison 
with the control group at high variability of cartilage thickness . The presented results indicate that the predominant diagnostic 
criterion is the change in signaling characteristics and increase in T2-relaxation time in the cartilage structure .

Keywords: MRI; T2 mapping; cartilage; chondromalacia .
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Цифровой анализ изображений шейки матки 
с использованием программного обеспечения 
ImageJ
А .Д . Душкин1, М .С . Афанасьев2, С .С . Афанасьев3, Т .Г . Гришачева4, А .В . Караулов2

1 Московская городская онкологическая больница № 62, Московская область, пос . Истра, Россия; 
2 Первый Московский государственный медицинский университет имени И .М . Сеченова, Москва, Россия; 
3 Московский научно-исследовательский институт эпидемиологии и микробиологии имени Г .Н . Габричевского, Москва, Россия; 
4 Первый Санкт-Петербургский государственный медицинский университет имени академика И .П . Павлова, Санкт-Петербург, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Визуальный осмотр и кольпоскопическое исследование являются субъективными методами оценки со-
стояния шейки матки . В настоящее время большинство кольпоскопов имеют возможность цифровой передачи и запи-
си изображения состояния шейки матки, а современное программное обеспечение обрабатывать их . Для объективной 
оценки, предупреждения развития и оценки рисков развития предраковых изменений (SIL+) и рака шейки матки не-
обходимо использовать современные методы обработки изображений .
Цель — продемонстрировать возможности цифрового анализа изображений шейки матки на основе программного 
обеспечения ImageJ [1] .
Материалы и методы. 500 кольпоскопических изображений теста Шиллера, полученных во время проведения рас-
ширенной кольпоскопии . Цифровой анализ проводили с использованием программного обеспечения ImageJ на основе 
минимального (MinGV), максимального (MaxGV) значений серого пикселя (0–255) и площади поражённой поверхности 
(%Area) . Изображения были разделены на 4 группы согласно проведённому цитологическому исследованию: здоро-
вые доноры (n=19; 3,8%); плоскоклеточное интраэпителиальное поражение лёгкой степени (n=113; 22,6%); плоскокле-
точное интраэпителиальное поражение тяжёлой степени (n=327; 65,4%) и инвазивный рак шейки матки (n=41; 8,2%) . 
Математический и статистический анализ полученных данных проводили с использованием пакетов языка програм-
мирования Python в среде Google Colab . Сравнение количественных показателей между тремя и более группам про-
водили с использованием критерия Краскела–Уоллиса и апостериорным сравнениям по критерию Данна с поправкой 
Холма .
Результаты. Статистически значимо MinGV (p=0,035), MaxGV (p <0 .001) и %Area (p=0,022) нарастали от лёгкой (88/141/31) 
к тяжёлой (83/142/32) степени плоскоклеточного интраэпителиального поражения и раку шейки матки (88/162/36) . 
Получены объективные параметры оценки степени поражения поверхности шейки матки при проведении цифровой 
кольпоскопии . Проведение цифрового анализа поверхности шейки матки может помочь клиническому специалисту 
в определении дальнейшей тактики ведения пациентки, в частности проведении скарификационной или инцизионной 
биопсии с последующим морфологическим исследованием .
Заключение. Использование цифрового анализа кольпоскопических изображений может снизить субъективную 
оценку состояния шейки матки, повысить эффективность первичного приёма врача гинеколога и отбора пациенток 
для проведения цитологического исследования .

Ключевые слова: цифровой анализ; шейка матки; ImageJ; прогноз .
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Digital approach to estimate clinical images  
of the cervix with ImageJ software
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ABSTRACT
BACKGROUND: Visual inspection and colposcopy are subjective methods of cervical evaluation . Currently, the majority of 
colposcopes are equipped with the capacity to digitally transmit and record cervical images, in addition to modern software for 
image processing . For the objective assessment, prevention of development, and risk assessment of precancerous changes 
(SIL+) and cervical cancer, it is essential to use modern methods of image processing .
AIM: The study aimed at demonstrating the capabilities of digital analysis of cervical images based on ImageJ software [1] .
MATERIALS AND METHODS: A total of 500 colposcopic images of the Schiller test were obtained during dilated colposcopy . 
Digital analysis was performed using ImageJ software, which employed minimum (MinGV) and maximum (MaxGV) gray 
pixel values (0–255) and lesion surface area (%Area) as parameters . The images were divided into 4 groups according to the 
cytologic examination performed: healthy donors (n=19; 3 .8%), mild grade squamous cell intraepithelial lesion (n=113; 22 .6%), 
severe grade squamous cell intraepithelial lesion (n=327; 65 .4%), and invasive cervical cancer (n=41; 8 .2%) . Mathematical and 
statistical analysis of the obtained data was performed using Python programming language packages in the Google Colab 
environment . Comparisons of quantitative measures between three or more groups were conducted using the Kruskal-Wallis 
criterion and posteriori comparisons by Dunn’s criterion with Holm’s correction .
RESULSTS: Statistical significance was observed in the increase of MinGV (p=0 .035), MaxGV (p<0 .001) and %Area (p=0 .022) 
from the mild (88/141/31) to the severe (83/142/32) degree of squamous cell intraepithelial lesion and cervical cancer 
(88/162/36) . Objective parameters for the assessment of the degree of cervical surface lesions during digital colposcopy 
were obtained . Digital analysis of the cervical surface may assist the clinical specialist in determining further management 
strategies, including scarification or incisional biopsy with subsequent morphological examination .
CONCLUSIONS: The application of digital analysis to colposcopic images has the potential to reduce the subjective assessment 
of cervical condition, enhance the efficiency of the initial appointment with a gynecologist, and facilitate the selection of patients 
for cytologic examination .
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Технологии искусственного интеллекта 
в деятельности первичного звена здравоохранения 
города Москвы
Е .В . Блохина, А .С . Безымянный
Дирекция по координации деятельности медицинских организаций, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. В последние годы сфера здравоохранения становится одной из ключевых областей, где технологии 
искусственного интеллекта приобретают стратегическое значение . Особая актуальность и значимость проявляется 
во внедрении данных технологий в первичное звено здравоохранения [1–3] .
Цель — дать характеристику этапов внедрения технологий искусственного интеллекта в деятельность городских по-
ликлиник г . Москвы .
Материалы и методы. Для анализа данных использовали статистический, социально-гигиенический и эксперимен-
тальный методы .
Результаты. Основной задачей введения искусственного интеллекта в деятельность городских поликлиник было по-
вышение эффективности обработки медицинской информации, снижения рисков профессиональных ошибок и улуч-
шение координации взаимодействия между различными специалистами .
В решении первой задачи по обработки массива информации определено, что использование искусственного интел-
лекта в анализе данных из электронных медицинских карт позволяет создать интегрированные и безопасные систе-
мы, где данные о пациентах легко доступны для врачей и медицинского персонала, для проведения аналитической 
работы качества медицинской помощи . 
В решении второй задачи по использованию технологий искусственного интеллекта для оказания консультационных 
услуг врачам в постановке диагноза работа проводилась в несколько этапов . 
В 2020 году внедрена система поддержки принятия врачебных решений «Топ-3», которая помогает терапевтам ста-
вить предварительные диагнозы на основе МКБ-10 . 
С 2023 года активно используется система «Диагностический Ассистент», которая анализирует данные электронной 
медицинской карты пациента и предлагает второе мнение о подтверждённом диагнозе . Сейчас эта система включает 
95 кодов Международной классификации болезней 10-го пересмотра и схожие диагнозы, планируется расширение 
функционала до 268 диагнозов . В результате обучения и внедрения расширения система покроет около 85% наиболее 
часто устанавливаемых подтверждённых диагнозов .
В процессе настройки и тестирования систем задействовались несколько десятков врачей-экспертов, было разобрано 
более 10 000 кейсов . 
В декабре 2023 года проведён пилотный проект в рамках работы Городской поликлиники № 64 (Москва) с привлечени-
ем почти 100 врачей данного медицинского учреждения в целях выявления возможности повышения достоверности 
модели . По его результатам установлено, что диагнозы, поставленные врачом и системой искусственного интеллекта, 
совпадают на 89% . Несмотря на впечатляющие достижения технологий, важно подчеркнуть, что искусственный интел-
лект не призван заменить врача, а скорее служит для подстраховки в качестве второго мнения в работе специалиста .
Заключение. Внедрение искусственного интеллекта в деятельность поликлиник города Москвы не только сокращает 
время, необходимое для поиска и обработки большого объёма информации, и помогает избежать профессиональных 
ошибок, но и повышает эффективность работы первичного звена здравоохранения города Москвы в целом .

Ключевые слова: технологии в медицине; искусственный интеллект; врач первичного звена; поликлиники; здраво-
охранение .
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Artificial intelligence technologies in the activities 
of primary healthcare in Moscow
Ekaterina V . Blokhina, Alexey S . Bezymyannyy
Directorate for Coordination of Medical Organizations' activities, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: In recent years, the healthcare sector has emerged as a key area where artificial intelligence technologies are 
gaining strategic importance . In particular, the implementation of these technologies in primary healthcare has demonstrated 
particular relevance and importance [1–3] .
AIM: The aim of the study is to characterize the stages of implementation of artificial intelligence technologies in the activities 
of urban polyclinics in Moscow .
MATERIALS AND METHODS: Analytical, statistical, socio-hygienic, and experimental methods were used .
RESULTS: The primary objective of integrating artificial intelligence into the operations of city polyclinics was to enhance 
the efficacy of medical data processing, mitigate the likelihood of professional missteps, and optimize the coordination of 
interactions between different medical professionals .
The initial challenge of processing a vast quantity of information was met by the implementation of artificial intelligence in 
the analysis of electronic medical records . This approach resulted in the development of integrated and secure systems that 
facilitate the accessibility of patient data to physicians and medical staff for the purpose of quality of care analysis . 
In addressing the second task of using artificial intelligence technologies to provide consulting services to physicians in 
making a diagnosis, the work was carried out in several stages . In 2020, the top three medical decision support systems were 
implemented, which assist therapists in making preliminary diagnoses based on the International Classification of Diseases 
10th revision (ICD-10) .
Since 2023, the Diagnostic Assistant system, which analyzes data from a patient’s electronic medical record and offers a 
second opinion on a confirmed diagnosis, has been actively used . Currently, this system includes 95 codes of ICD-10 and similar 
diagnoses, with plans to expand its functionality to 268 diagnoses . As a consequence of the training and implementation of the 
expansion, the system will be capable of covering approximately 85% of the most frequently established confirmed diagnoses .
A considerable number of expert physicians were involved in the establishment and evaluation of the systems, with over 
10,000 cases being handled .
In December 2023, a pilot project was conducted at the City Polyclinic No . 64 (Moscow) with the involvement of almost 
100 doctors of this medical institution to identify the possibility of improving the reliability of the model . According to its 
results, it was found that the diagnoses made by the doctor and the artificial intelligence system coincide by 89% . Despite the 
impressive achievements of technology, it is important to emphasize that the use of artificial intelligence is not intended to 
replace the doctor, but rather serves as a second opinion in the work of a specialist .
CONCLUSIONS: The integration of artificial intelligence into the operations of Moscow’s polyclinics not only reduces the time 
required to search and process a substantial volume of information, but also helps to avoid professional errors . Furthermore, 
it enhances the efficiency of primary health care in Moscow as a whole .

Keywords: technologies in medicine; artificial intelligence; primary care physician; polyclinics; healthcare .
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Прогнозирование развития фибрилляции 
предсердий у коморбидных пациентов 
с артериальной гипертензией и хронической 
обструктивной болезнью лёгких по данным 
лабораторных методов исследования:  
подход с использованием машинного обучения
Е .В . Казанцева, А .А . Иванников, А .И . Тарзиманова, В .И . Подзолков
Первый Московский государственный медицинский университет имени И .М . Сеченова, Москва, Россия 

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Артериальная гипертензия и хроническая обструктивная болезнь лёгких оказывают пагубное влияние 
на структуру сердца, приводя к развитию фибрилляции предсердий, которая остаётся основной причиной развития 
мозгового инсульта и преждевременной смерти [1] . Так, ранняя диагностика факторов риска фибрилляции предсер-
дий у пациентов с артериальной гипертензией и хронической обструктивной болезнью лёгких имеет важнейшее зна-
чение для профилактики . Именно поэтому в предиктивной кардиологии используют методы машинного обучения, 
которые превосходят классические статистические методы прогнозирования [2–4] .
Цель — разработать прогностическую модель развития фибрилляции предсердий у коморбидных пациентов с арте-
риальной гипертензией и хронической обструктивной болезнью лёгких на основе многослойного перцептрона .
Материалы и методы. В исследование было включено 419 пациентов, проходивших лечение в Университетской кли-
нической больнице № 4 Первого Московского государственного медицинского университета имени И .М . Сеченова . 
Первую группу составил 91 (21,7%) пациент с верифицированным диагнозом «фибрилляция предсердий», вторую 
группу — 328 (78,3%) пациентов без фибрилляции предсердий . Алгоритмом машинного обучения «случайный лес» 
осуществлён отбор предикторов, с которыми была разработана нейронная сеть типа «многослойный перцептрон», со-
стоявшая из двух слоёв — входного слоя из 12 нейронов, использующих функцию активации ReLU, и выходного слоя, 
который получает входные данные от предыдущего слоя и передаёт их на один выход, используя функцию активации 
сигмоиды . Определение порогового значения, чувствительности, специфичности и диагностической эффективности 
полученной модели проводился с помощью ROC-анализа с расчётом площади под кривой (AUC) .
Результаты. Первым этапом разработки прогностической модели алгоритмом машинного обучения «случайный лес» 
были отобраны наиболее значимые предикторы развития фибрилляции предсердий: концентрация C-реактивного 
белка (отношение шансов 1,04; 95% доверительный интервал 1,015–1,067; p=0,002), скорость оседания эритроцитов 
(отношение шансов 1,04; 95% доверительный интервал 1,019–1,08; p <0,001) и концентрация креатинина (отношение 
шансов 1,03; 95% доверительный интервал 1,011–1,042; p <0,001), которые использовались для разработки модели 
многослойного перцептрона, обучавшейся на тестовой выборке в течение 500 эпох . После окончания обучения раз-
работанная модель имела чувствительность 85%, специфичность 80%, диагностическую эффективность — 79,6% . AUC 
составила 0,900 .
Заключение. В ходе исследования была разработана прогностическая модель на основе применения методов ма-
шинного обучения, обладающая хорошими показателями метрик, что позволяет рассматривать её в качестве вспомо-
гательного средства в клинической практике .

Ключевые слова: фибрилляция предсердий, прогноз, машинное обучение, нейросети .

Как цитировать:
Казанцева Е.В., Иванников А.А., Тарзиманова А.И., Подзолков В.И. Прогнозирование развития фибрилляции предсердий у коморбидных пациентов 
с артериальной гипертензией и хронической обструктивной болезнью лёгких по данным лабораторных методов исследования: подход с использо-
ванием машинного обучения // Digital Diagnostics. 2024. Т. 5, № S1. С. 24–26. DOI: https://doi.org/10.17816/DD626797

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
https://doi.org/10.17816/DD626797
https://doi.org/10.17816/DD626797


25
ТЕЗИСЫ ДОКЛАДОВ КОНФЕРЕНЦИИ Digital DiagnosticsТ. 5, № S1, 2024

Статья доступна по лицензии CC BY-NC-ND 4.0 International
© Эко-Вектор, 2024

Рукопись получена: 15 .02 .2024 Рукопись одобрена: 22 .03 .2024 Опубликована online: 30 .06 .2024

DOI: https://doi.org/10.17816/DD626797

Predicting atrial fibrillation in comorbid patients 
with arterial hypertension and chronic obstructive 
pulmonary disease using laboratory research 
methods: a machine learning approach
Evgeniya V . Kazantseva, Aleksander A . Ivannikov, Aida I . Tarzimanova, Valeriy I .Podzolkov
The First Sechenov Moscow State Medical University, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Arterial hypertension and chronic obstructive pulmonary disease have a deleterious effect on the structure of 
the heart, leading to the development of atrial fibrillation, which remains the leading cause of cerebral stroke and premature 
death [1] . Consequently, the early identification of atrial fibrillation risk factors in patients with arterial hypertension and chronic 
obstructive pulmonary disease is of paramount importance for the prevention of such conditions . This is why predictive cardiology 
employs machine learning methods, which are demonstrably superior to classical statistical methods of prediction [2–4] .
AIM: The study aimed to develop a prognostic model of atrial fibrillation in comorbid patients with arterial hypertension and 
chronic obstructive pulmonary disease based on multilayer perceptron .
MATERIALS AND METHODS: The study included 419 patients treated at the University Clinical Hospital No . 4 of the I .M . Sechenov 
First Moscow State Medical University . Group 1 consisted of 91 (21 .7%) patients with a verified diagnosis of atrial fibrillation, 
while Group 2 comprised 328 (78 .3%) patients without atrial fibrillation . The random forest machine learning algorithm was used 
to identify predictors, which were then utilized to develop a neural network of the multilayer perceptron type . This consisted 
of two layers: an input layer of 12 neurons with the ReLU activation function and an output layer that receives input data from 
the previous layer and transmits them to one output with the sigmoid activation function . The threshold value, sensitivity, 
specificity, and diagnostic efficiency of the obtained model were determined using receiver operating characteristic analysis 
with the calculation of the area under the curve (AUC) .
RESULTS: By the first stage of prognostic model development, the most significant predictors of atrial fibrillation development 
were selected by the random forest machine learning algorithm . The model was developed using three variables: C-reactive 
protein concentration (odds ratio, OR 1 .04; 95% confidence interval, CI 1 .015–1 .067; p=0 .002), erythrocyte sedimentation rate 
(OR 1 .04; 95% CI 1 .019–1 .069; p=0 .002), and creatinine concentration (OR 1 .03; 95% CI 1 .011–1 .042; p <0 .001) . These variables 
were used to train a multilayer perceptron model on a test sample for 500 epochs .
Following training, the developed model exhibited a sensitivity of 85%, a specificity of 80%, and a diagnostic efficiency of 79 .6% . 
AUC amounted to 0 .900 .
CONCLUSIONS: The study resulted in the development of a prognostic model based on the application of machine learning 
methods, which exhibited favorable metrics . This model may be considered a valuable tool for clinical practice .

Keywords: atrial fibrillation, prognosis, machine learning, neural network .
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Создание антропоморфных тест-объектов брюшного 
отдела аорты для компьютерно-томографической 
ангиографии
А .В . Гусева1, М .Р . Коденко1,2

1 Московский государственный технический университет имени Н .Э . Баумана (национальный исследовательский университет), Москва, Россия; 
2 Научно-практический клинический центр диагностики и телемедицинских технологий, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Антропоморфные тест-объекты сосудов — важный инструмент совершенствования компьютерно-
томографических ангиографических исследований, так как они позволяют избежать воздействия лучевой нагрузки 
на пациента . Представленная работа является продолжением исследования в сфере разработки и внедрения системы 
имитации пульсового кровенаполнения сосудов для компьютерно-томографических ангиографических исследований . 
На основании результатов успешной апробации экспериментального стенда с использованием тест-объектов упро-
щённой формы [1] была инициирована и проведена работа по созданию антропоморфных тест-объектов брюшного 
отдела аорты, имитирующих нормальный и аневризматически расширенный сосуд .
Цель — создание антропоморфных тест-объектов брюшного отдела аорты из материалов, одновременно имитирую-
щих биомеханические и рентгеновские свойства реального сосуда .
Материалы и методы. Для создания тест-объектов антропоморфной формы были выбраны данные компьютерной то-
мографии пациентов, находящиеся в открытом доступе [2] . С помощью программного обеспечения 3D Slicer проведе-
на сегментация исследований, содержащих нормальный и аневризматически расширенный просвет брюшной аорты . 
Обработка полученных в ходе сегментации моделей проведена с помощью системы автоматизированного проектиро-
вания Autodesk Meshmixer . Подготовка модели к печати выполнена с помощью системы автоматизированного проек-
тирования Polygon X . Печать моделей выполнена из водорастворимого пластика с использованием 3D-принтера Picaso 
X PRO . Полученная модель использована в качестве основы для создания тест-объекта методом намазки . Для обеспе-
чения равномерной по толщине стенки сосуда разработана конструкция, представляющая собой вращающуюся рамку 
с регулируемой частотой вращения . В качестве тканеимитирующего материала, обладающего требуемыми рентге-
новскими и биомеханическими свойствами, использовано сочетание силиконового матрикса и армирующих нитей [3] .
Результаты. Были изготовлены тест-объекты антропоморфной формы для случаев нормального и аневризматически 
расширенного просвета брюшной аорты в масштабе 1:3 и 1:1 . Разработан технологический процесс нанесения мате-
риала, который позволил получать равномерный слой материала по всему объёму модели .
Заключение. Результаты предназначены для развития компьютерно-томографических ангиографических исследова-
ний с использованием антропоморфных тест-объектов, позволяющих учитывать индивидуальные особенности паци-
ента . Дальнейшее развитие проекта предполагает апробацию полученных тест-объектов в рамках компьютерно-томо-
графического ангиографического исследования с помощью устройства, имитирующего пульсовое кровенаполнение .

Ключевые слова: тест-объект; тканеимитирующий материал; антропоморфное моделирование; брюшной отдел 
аорты; компьютерно-томографическая ангиография .
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Anthropomorphic abdominal aortic phantoms 
for computed tomography angiography 
Anastasia V . Guseva1, Maria R . Kodenko1,2

1 Bauman Moscow State Technical University, Moscow, Russia; 
2 Research and Practical Clinical Center for Diagnostics and Telemedicine Technologies, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Anthropomorphic vascular test objects are an important tool for improving computed tomography angiography 
studies, as they allow avoiding the impact of radiation exposure on the patient . The presented work is a continuation of 
the research in the field of development and implementation of the system of pulse blood flow simulation of vessels for 
computed tomography angiography studies . Based on the results of successful validation of the experimental test bench using 
simplified test objects [1], the work on creation of anthropomorphic test objects of the abdominal aorta imitating normal and 
aneurysmatically dilated vessels was initiated and carried out .
AIM: Creation of anthropomorphic test objects of the abdominal aorta from materials that simultaneously mimic the 
biomechanical and X-ray properties of the real vessel .
MATERIALS AND METHODS: Publicly available computed tomography data of patients were selected to create anthropomorphic 
test objects [2] . 3D Slicer software was used to segment studies containing normal and aneurysmatically dilated abdominal 
aortic lumen . The models obtained during segmentation were processed using Autodesk Meshmixer computer-aided design 
system . Model preparation for printing was performed using Polygon X computer-aided design system . The models were 
printed from water-soluble plastic using Picaso X PRO 3D printer . The resulting model was used as the basis for creating 
a test object using the smearing method . In order to ensure uniform thickness of the vessel wall, a structure, which is a 
rotating frame with adjustable speed, was developed . A combination of silicone matrix and reinforcing threads was used as a 
tissueimitating material with the required X-ray and biomechanical properties [3] .
RESULTS: Anthropomorphic test objects were made for cases of normal and aneurysmatically dilated abdominal aortic lumen 
in 1:3 and 1:1 scale . A technological process of material application was developed, which made it possible to obtain a uniform 
layer of material over the entire volume of the model .
CONCLUSION: The results are intended for the development of computed tomography angiographyusing anthropomorphic 
test objects that allow taking into account the individual characteristics of the patient . Further development of the project 
involves testing of the obtained test objects within the framework of computed tomography angiography research using a 
device simulating pulse blood flow .

Keywords: tissue-mimicking materials; anthropomorphic phantom; abdominal aorta; computed tomography angiography .
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Использование алгоритмов искусственного 
интеллекта для аппроксимации данных датчиков 
микроэлектромеханических систем и тензодатчиков 
у баскетболистов
Е .М . Барскова, А .Д . Куклев, Н .В . Полукаров, Е .Е . Ачкасов
Первый Московский государственный медицинский университет имени И .М . Сеченова, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. В настоящее время процесс получения визуальных данных с датчиков микроэлектромеханических си-
стем делает работу клинициста трудоёмкой и продолжительной во времени . Аппроксимация данных с помощью алго-
ритмов искусственного интеллекта поможет сэкономить время и увеличить объём проводимой работы .
Цель — провести аппроксимацию данных, приходящих с датчиков, расположенных в обувной стельке спортсменов ба-
скетболистов; сравнить показатели изменения параметров движения спортсменов при использовании CAD/CAM стелек .
Материалы и методы. Для проведения исследования было получено разрешение локального этического Комите-
та Сеченовского Университета (протокол № 19-23) . Основную когорту составили 39 спортсменов: 21 мужчина (53%) 
и 18 женщин (47%) . Средний возраст спортсменов — 22,4±7,54 года . Спортсменов разделили на три равнозначные 
группы сравнения в зависимости от вида стелек, в период проведения исследования все спортсмены были здоровы, 
без травм . Перемещение в пространстве оценивали по трёх-тестовой системе . Оценку проводили с помощью датчиков 
микроэлектромеханических систем с алгоритмом искусственного интеллекта, который помогал строить визуально по-
нятные и хорошо интерпретируемые срединные линии (аппроксимация данных) .
Результаты. Для объективной оценки прыжковых характеристик, угловых изменений, скоростных перемещений 
в пространстве и сравнения всех параметров в 0-й день и 21-й день была разработана и использована собственная 
программная система, основанная на математической алгоритмизации и формуле преобразования по определённым 
осям . Все данные мы занесли в выстроенную нами нейронную сеть для построения усреднённых значений параметров 
перемещения в пространстве . Такой подход позволяет врачу оценивать не единичные изменения каждого пикового 
движения по трём разным осям . Кроме того, можно суммировать при помощи искусственного интеллекта параметры 
движения спортсмена и замечать изменения по разным осям на 0-й и 21-й день . Модель стельки С-1: скорость пере-
мещения по оси X на +7,7%, высота прыжка по оси Y +17,3%, выносливость +3,1% и улучшение параметра гашения 
ударной нагрузки в 1,43 раза . Модель стельки С-2: скорость перемещения по оси X +8,4%, высота прыжка по оси Y 
+20,8%, выносливость +6,6% и улучшение параметра гашения ударной нагрузки в 1,48 раза . Модель стельки С-3: 
скорость перемещения по оси X +13,5%, высота прыжка по оси Y +22,4%, выносливость +9,5% и улучшение параметра 
гашения ударной нагрузки в 1,53 раза . 
Заключение. Аппроксимация данных (посторенние срединных линий при помощи алгоритма искусственного интел-
лекта) позволяет легко интерпретировать и проводить сравнение различных параметров и делать выводы не только 
об эффективности индивидуальных спортивных CAD/CAM стелек, но и оценить изменение показателей повышения 
выносливости, скорости передвижения при длительном и интенсивном перемещении и снижения риска влияния удар-
ных нагрузок на опорно-двигательный аппарат спортсмена .

Ключевые слова: аппроксимация данных; датчики микроэлектромеханических систем; тензодатчики; алгоритм 
искусственного интеллекта; баскетбол .
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Using artificial intelligence algorithms to approximate 
data from inertial measurement unit sensors 
and strain gauges in basketball players
Ekaterina M . Barskova, Aleksandr D . Kuklev, Nikolay V . Polukarov, Evgeny E . Achkasov
The First Sechenov Moscow State Medical University, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: The process of acquiring visual data from microelectromechanical sensors currently requires significant time 
and effort on the part of the clinician . The use of artificial intelligence algorithms to approximate data could potentially reduce 
the time required and increase the amount of work performed .
AIM: The aim of this study is to approximate the data generated by sensors located in the shoe insole of basketball athletes and 
to compare the change in movement parameters of athletes when using CAD/CAM insoles .
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MATERIALS AND METHODS: Prior to the commencement of the study, permission was obtained from the local ethical 
committee of Sechenov University (protocol No . 19–23) . The main cohort consisted of 39 athletes, comprising 21 men (53%) and 
18 women (47%) . The mean age of the athletes was 22 .4 ± 7 .54 years . The athletes were divided into three equal comparison 
groups according to the type of insoles they were wearing . Throughout the study period, all athletes remained healthy and 
free from injuries . The assessment of movement in space was conducted using a three-test system . This involved the use of 
microelectromechanical system sensors with an artificial intelligence algorithm, which facilitated the construction of visually 
clear and well-interpreted median lines (data approximation) .
RESULTS: For objective assessment of jumping characteristics, angular changes, velocity movements in space, and 
a comparison of all parameters on days 0 and 21, we developed and used our own software system, which was based on 
mathematical algorithmization and transformation formulas on specific axes . All data were entered into a neural network to 
construct averaged values of the parameters of movement in space . This approach allows the doctor to evaluate the changes 
of each peak movement on three different axes . Furthermore, it is possible to summarize the athlete's movement parameters 
with the aid of artificial intelligence, thereby enabling the detection of changes in different axes on days 0 and 21 . Insole model 
C-1 exhibited the following improvements: X-axis movement speed (+7 .7%), Y-axis jump height (+17 .3%), endurance (+3 .1%), 
and a 1 .43-fold enhancement in shock absorption . Insole model C-2 exhibited an 8 .4% increase in X-axis travel speed, a 20 .8% 
enhancement in Y-axis jump height, a 6 .6% improvement in endurance, and a 1 .48-fold enhancement in shock absorption . 
Insole model C-3 demonstrated an 13 .5% surge in X-axis travel speed, a 22 .4% surge in Y-axis jump height, a 9 .5% surge in 
endurance, and a 1 .53-fold enhancement in shock absorption .
CONCLUSIONS: The approximation of the data (median lines using an artificial intelligence algorithm) allows for the 
straightforward interpretation and comparison of various parameters, as well as the drawing of conclusions regarding the 
efficacy of individual sports CAD/CAM insoles . Additionally, it enables the assessment of changes in endurance, speed of 
movement during prolonged and intensive movement, and the reduction of the risk of impact loads on the musculoskeletal 
system of the athlete .

Keywords: data approximation; inertial measurement unit sensors; strain gauge; artificial intelligence algorithm; basketball .
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Правовое регулирование дистанционной 
консультации в сфере телемедицины
М .А . Коваленко
Волгоградский государственный университет, Волгоград, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Использование телемедицинских технологий при оказании медицинской помощи становится распро-
странённым явлением . Право призвано регулировать возникающие общественные отношения, чтобы не допустить не-
гативных проявлений и организовать их гармоничное развитие . В области медицины важным является установление 
правовых норм, направленных на защиту и охрану прав и законных интересов пациента, поскольку затрагиваются 
фундаментальные естественные права человека — право на охрану здоровья и жизнь . Предоставление субъектам 
медицинских правоотношений широты свободы усмотрения может привести к существенному нарушению конституци-
онного права гражданина на здоровье . Одной из главных форм использования телемедицинских технологий является 
проведение дистанционной консультации с пациентом . 
Цель — рассмотрение действующего правового регулирования проведения дистанционной консультации с пациен-
том, выявление проблемных вопросов, а также путей их разрешения . 
Материалы и методы. Материалами настоящего исследования выступают Федеральный закон от 21 .11 .2011 № 323-ФЗ 
«Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации», Приказ Министерства здравоохранения Российской 
Федерации от 30 .11 .2017 № 965н, Приказ Министерства здравоохранения РФ от 14 сентября 2020 г . N 972н . Методами 
исследования являются формально-юридический, сравнительно-правовой, а также общенаучные методы познания .
Результаты. Общее правовое регулирование предусматривает возможность проведения дистанционной консульта-
ции с пациентом при отсутствии очного предварительного посещения лечащего врача . (Ст . 36 .2 Федерального закона 
от 21 .11 .2011 № 323-ФЗ «Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации») . Однако в этом случае врач 
ограничен в своих полномочиях: он не может назначить лечение, осуществить коррекцию ранее назначенной терапии, 
а также выдать электронный рецепт . Результатом такой консультации выступает медицинское заключение . Если врач 
принимает решение о необходимости очного приёма, то оно может содержать рекомендации пациенту о необходи-
мости проведения предварительных обследований (п . 47, 48 Порядка организации и оказания медицинской помощи 
с применением телемедицинских технологий, утверждённых приказом Министерства здравоохранения Российской 
Федерации от 30 .11 .2017 г . № 965н) . Следовательно, возникают проблемы, связанные с определением возможного со-
держания медицинского заключения (п . 9 вышеуказанного Порядка) . Это влияет на объём ответственности, поскольку 
врач-консультант несёт ответственность в пределах выданного им медицинского заключения . Кроме того, данные 
положения коллидируют с требованиями об указании в медицинском заключении обоснованных выводов о наличии 
(отсутствии) заболеваний, о наличии медицинских показаний или медицинских противопоказаний для применения 
методов медицинского обследования и (или) лечения, определении эффективности и обоснованности лечебно-диа-
гностических мероприятий (пп . «б», «в» п . 14 Порядка выдачи медицинскими организациями справок и медицинских 
заключений, утверждённого приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 14 .09 .2020 г . № 972н) . 
Заключение. Для развития телемедицины необходимо её адекватное регулирование, а также устранение пробелов 
и коллизий . К ним следует отнести отсутствие специальных требований к содержанию медицинского заключения, 
выдаваемого в рамках дистанционной консультации, определению его юридического значения . При этом Порядок вы-
дачи медицинскими организациями справок и медицинских заключений предусматривает предоставление медицин-
ского заключения по обращению пациента, тогда как Порядок организации и оказания медицинской помощи с при-
менением телемедицинских технологий регламентирует, что оно выдаётся по итогам дистанционной консультации . 
Кроме того, не определён вопрос о соотношении медицинского заключения и консультативного листа . 

Ключевые слова: телемедицина; дистанционная консультация; правовое регулирование; медицинская помощь; 
медицинское заключение .
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Legal regulation of remote consultation in the field of 
telemedicine 
Maria A . Kovalenko 
Volgograd State University, Volgograd, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: The use of telemedicine technologies in the provision of medical care is becoming a widespread phenomenon . 
The law is designed to regulate emerging social relations in order to prevent negative manifestations and organize their 
harmonious development . In the field of medicine, it is important to establish legal norms aimed at protecting and safeguarding 
the rights and legitimate interests of the patient, since fundamental natural human rights — the right to health care and life — 
are affected . The provision of a wide margin of discretion to those engaged in medical-legal relations may result in a significant 
violation of the constitutional right of a citizen to health . One of the principal applications of telemedicine technologies is remote 
consultation with the patient .
AIM: The aim of the study was to review the current legal framework regulating remote patient consultations, identify 
problematic issues, and propose solutions to address these issues .
MATERIALS AND METHODS: The materials of the present study are the Federal Law dated November 21, 2011 № 323-FZ 
“On the Fundamentals of Health Protection of Citizens in the Russian Federation”, Order of the Ministry of Health of the Russian 
Federation dated November 30, 2017 № 965n, Order of the Ministry of Health of the Russian Federation dated September 14, 
2020 N 972n . The research methods are formal-legal, comparative-legal, as well as general scientific methods of cognition .
RESULTS: The general legal regulation permits remote consultation with the patient in the absence of a face-to-face preliminary 
visit to the attending physician (Art . 36 .2 of the Federal Law dated November 21, 2011 No . 323-FZ “On the Fundamentals 
of Health Protection of Citizens in the Russian Federation”) . Nevertheless, the physician is constrained in his authority to 
prescribe treatment, modify previously prescribed therapy, or issue an electronic prescription . The result of such a consultation 
is a medical report . Should the physician determine that a face-to-face appointment is necessary, the patient may be advised 
to undergo preliminary examinations (clauses 47 and 48 of the Procedure for the Organization and Provision of Medical Care 
with the Use of Telemedicine Technologies, approved by Order of the Ministry of Health of the Russian Federation No . 965n 
dated November 30, 2017) . Consequently, there are issues pertaining to the determination of the potential content of the 
medical report (clause 9 of the aforementioned Order) . This affects the scope of liability, as the consulting physician is liable 
within the limits of the issued medical opinion . Furthermore, these provisions conflict with the requirements to indicate in 
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the medical report reasonable conclusions about the presence (absence) of diseases, the presence of medical indications or 
medical contraindications for the use of methods of medical examination and (or) treatment, to determine the effectiveness 
and validity of therapeutic and diagnostic measures (paragraphs “b” and “c” of the Procedure for Issuing Certificates and 
Medical Reports by Medical Organizations, approved by Order of the Ministry of Health of the Russian Federation No . 972n dated 
September 14, 2020) .
CONCLUSIONS: The development of telemedicine necessitates the implementation of appropriate regulatory frameworks, 
as well as the resolution of existing gaps and conflicts . These include the absence of specific requirements pertaining to the 
content of a medical report issued within the context of remote consultation, as well as the definition of its legal significance . 
Concurrently, the Procedure for Issuing Certificates and Medical Opinions by Medical Organizations stipulates that a medical 
opinion may be provided upon the patient’s request . In contrast, the Procedure for Organizing and Providing Medical Care Using 
Telemedicine Technologies specifies that it is issued following a remote consultation . Furthermore, the correlation between 
a medical report and a consultation sheet remains undefined .

Keywords: telemedicine; telehealth visit; legal regulation; medical care; regulatory sandbox .
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Диагностика тромбоэмболии лёгочных 
артерий у пациентов с вирусной пневмонией 
с использованием мультиспиральной компьютерной 
томографической ангиографии
Е .П . Калинина1,2, И .Б . Белова1

1 Орловский государственный университет имени И .С . Тургенева, Орёл, Россия; 
2 Больница скорой медицинской помощи имени Н .А . Семашко, Орёл, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Вирусная пневмония является серьёзным осложнением коронавирусной инфекции и может приводить 
к различным последствиям, включая тромбоэмболию лёгочных артерий . Однако частота встречаемости тромбоэмбо-
лии лёгочных артерий у таких пациентов до сих пор не полностью изучена . Мультиспиральная компьютерная томогра-
фическая ангиография позволяет изучить особенности лучевой диагностики при этом заболевании и выявить наличие 
специфических признаков развития данного осложнения .
Цель — улучшить диагностику тромбоэмболии лёгочных артерий у пациентов с пневмонией, вызванной вирусом 
SARS-CoV-2, с использованием мультиспиральной компьютерной томографической ангиографии .
Материалы и методы. Ретроспективно были изучены медицинская документация и данные мультиспиральной ком-
пьютерной томографической ангиографии 200 пациентов с вирусной пневмонией (COVID-19), находившихся на лече-
нии с 25 .05 .2021 по 15 .10 .2021, при подозрении на тромбоэмболию лёгочных артерий по результатам лабораторных 
методов исследования . 
Результаты. Из всех пациентов (женщины — 58,5%, мужчины — 41,5%) большинство в возрасте 60–69 лет . Тромбо-
эмболия лёгочных артерий подтверждена у 42 пациентов, что составило 21% общего числа . В этой группе 36% мужчин 
и 62% женщин . При оценке локализации тромбоэмболов было обнаружено, что 64,3% случаев имели периферическую 
локализацию, в 24% случаев тромбоэмболы находились на уровне долевых ветвей, в главных артериях и лёгочном 
стволе обнаружены в 7,1% и в 4,6% случаев соответственно . При оценке нарушения лёгочной перфузии I степень тя-
жести была выявлена у 78,6% пациентов, III и IV степени — в 11,9% случаев, II степень — в 9,5% случаев . При анализе 
частоты встречаемости тромбоэмболии лёгочных артерий у пациентов с разной степенью тяжести пневмонии было 
обнаружено, что более чем в половине случаев она подтверждена у пациентов с минимальным объёмом пораже-
ния лёгочной паренхимы — 22 (52,4%) пациента . На вторую часть пришлось 16,6% случаев с критической степенью 
тяжести пневмонии, 16,7% — средней, 11,9% — значительной, и всего 2,4% случаев с регрессом воспалительной 
инфильтрации . Среди пациентов с тромбоэмболией лёгочных артерий пневмония была в стадии прогрессирования 
в 35,7% случаев, в пиковой стадии — 33,3%, в стадии неполного разрешения — 21,4%, в ранней стадии — 7,2% 
и в стадии разрешения — 2,4% . Однако при сравнении степени тяжести и стадии пневмонии у пациентов с под-
тверждённой и не подтверждённой тромбоэмболией лёгочных артерий не было обнаружено статистически значимых 
различий между этими показателями (p >0,05) .
Заключение. Из всех случаев вирусной пневмонии, где было подозрения на тромбоэмболию лёгочных артерий, в 21% 
получили подтверждение данного диагноза . Из них 64,3% пациентов имели периферическую локализацию тромбо-
эмболов, 78,6% — I степень нарушения перфузии лёгких, большинство случаев с пневмонией в прогрессирующей 
(35,7%) и пиковой (33,3%) стадиях . Взаимосвязи между частотой встречаемости тромбоэмболии лёгочных артерий, 
степенью тяжести и стадией вирусной пневмонии не установлено .

Ключевые слова: мультиспиральная компьютерная томография; ангиография; тромбоэмболия лёгочных артерий; 
COVID-19 .
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Diagnosis of pulmonary embolism in patients 
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ABSTRACT
BACKGROUND: Viral pneumonia represents a significant and potentially life-threatening complication of coronavirus infection . 
It can result in a range of adverse outcomes, including pulmonary embolism . However, the prevalence of pulmonary embolism 
in these patients remains poorly understood . Multispiral computed tomographic angiography offers a valuable tool for studying 
the unique characteristics of radiation diagnostics in this disease and identifying specific signs of this complication .
AIM: The aim of this study is to improve the diagnosis of pulmonary embolism in patients with SARS-CoV-2 virus-induced 
pneumonia using multispiral computed tomographic angiography .
MATERIALS AND METHODS: A retrospective review of medical records and multispiral computed tomographic angiography 
data from 200 patients with viral pneumonia (COVID-19) who were treated between May 25, 2021, and October 15, 2021, for 
suspected pulmonary embolism based on laboratory findings was conducted .
RESULTS: Of the total number of patients (58 .5% female, 41 .5% male), the majority were aged between 60 and 69 years . 
Pulmonary embolism was confirmed in 42 patients, which constituted 21% of the total number . This group included 36% males 
and 62% females . When the localization of thromboemboli was assessed, it was found that 64 .3% of cases had a peripheral 
localization, 24% of cases had thromboemboli at the level of lobular branches, 7 .1% of cases had thromboemboli in the main 
arteries and pulmonary trunk, and 4 .6% of cases had thromboemboli in the pulmonary trunk . In the assessment of pulmonary 
perfusion disorders, the majority of patients exhibited a degree of severity classified as I (78 .6%), with a smaller proportion 
classified as III or IV (11 .9% and 9 .5%, respectively) . A statistical analysis of the incidence of pulmonary embolism in patients 
with varying degrees of pneumonia severity revealed that in over half of the cases, the condition was confirmed in patients with 
minimal pulmonary parenchyma lesions . Specifically, 22 (52 .4%) patients exhibited this pattern . The second part accounted 
for 16 .6% of cases with critical severity of pneumonia, 16 .7% with moderate severity, 11 .9% with significant severity, and 
only 2 .4% of cases with regression of inflammatory infiltration . Among patients with pulmonary embolism, pneumonia was 
in the advanced stage in 35 .7% of cases, the peak stage in 33 .3%, the incomplete stage in 21 .4%, the early stage in 7 .2%, and 
the resolution stage in 2 .4% . However, when comparing the severity and stage of pneumonia in patients with confirmed and 
unconfirmed pulmonary embolism, no statistically significant differences between these parameters were found (p >0 .05) .
CONCLUSIONS: Among patients with suspected pulmonary embolism and viral pneumonia, 21% had a confirmed diagnosis . 
Of these, 64 .3% had a peripheral localization of thromboemboli, 78 .6% had grade I impairment of pulmonary perfusion, and 
most cases were in the advanced (35 .7%) and peak (33 .3%) stages of pneumonia . There was no correlation between the 
incidence of pulmonary embolism, severity, and stage of viral pneumonia .

Keywords: multislice spiral computed tomography; angiography; pulmonary embolism; COVID-19 .
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Определение фолликулярного резерва яичников 
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АННОТАЦИЯ
Обоснование. Овариальный резерв отражает способность женщины к успешной реализации репродуктивной функции . 
Оценка овариального резерва является актуальной задачей для клинической практики [1] и важна при проведении на-
учных исследований . Использование методов компьютерной обработки диагностических изображений способно ускорить 
и облегчить выполнение рутинных задач в клинической практике . Их применение при ретроспективном анализе данных 
в научных целях позволяет повысить объективность исследования, дополнить его вспомогательной информацией [2] .
Рассматриваемая задача локализации яичников и фолликулов на ультразвуковых снимках уже исследовалась в дру-
гих работах . Например, Z . Chen и соавт . [3] применяли модель U-net для сегментации фолликулов на ультразвуковых 
снимках . А в статье V .K . Singh и соавт . [4] похожая задача решалась с использованием модификации U-net, называе-
мой UNet++ [5], которая является очень популярной моделью для анализа медицинских изображений [6] .
Цель — разработка моделей машинного обучения для анализа изображений яичников, полученных с аппарата уль-
тразвуковой диагностики .
Материалы и методы. Для предварительного обучения моделей сегментации яичников и детекции фолликулов ис-
пользовался открытый набор данных с размеченной областью яичника [7] . Затем для обучения и тестирования ис-
пользовался собранный нами набор данных, который содержит разметку областей яичников и фолликулов . Всего 
в нём находится около 800 примеров 50 уникальных пациентов .
Локализация фолликулов на ультразвуковом снимке является сложной задачей, поэтому проектируемая система де-
тектора была разделена на две части: сегментация яичника и детекция фолликулов внутри выделенной области . Это 
позволяет сконцентрировать внимание модели на области, где нет других органов и различных артефактов ультра-
звуковой диагностики, которые могут быть ложно восприняты как исследуемый объект . Для сегментации яичников 
мы использовали архитектуру UNet++ [5] с ResNeSt кодировщиком [8], который объединяет в себе механизмы внима-
ния SE-Net [9] и SK-Net [10] . 
Для нахождения местоположения фолликулов внутри яичника используется модель детекции объектов, посколь-
ку она позволяет произвести точный подсчёт количества фолликулов, даже если они перекрывают друг друга, чего 
не может сделать модель сегментации . В своей работе мы использовали YOLOv8 [11] .
Кроме того, для улучшения качества предсказаний моделей использована предобработка данных: детекция и удале-
ние области со вспомогательной информацией, снижение шума и аугментации .
Результаты. По результатам данной работы представлены две модели локализации яичников: модель сегментации 
с качеством IoU не менее 50% и модель детекции с качеством mAP не менее 65% . Модель для детекции фолликулов 
с последующим подсчётом их количества с ошибкой MAPE не выше 35% .
Заключение. В результате проведённого исследования было предложено, как применить методы машинного обуче-
ния для задачи анализа снимков ультразвуковых снимков . Разработанные модели сегментации и детекции уменьша-
ют время и ошибки при анализе яичников и фолликулов на снимках . Использование механизма внимания и предо-
бработки данных повышает качество моделей . Нейронная сеть для детекции фолликулов обеспечивает их подсчёт, 
даже при их перекрытии .

Ключевые слова: ультразвуковая диагностика; диагностика яичников; диагностика фолликулов; машинное обуче-
ние; глубинное обучение; сегментация; детекция .
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ABSTRACT
BACKGROUND: Ovarian reserve reflects a woman's ability to successfully realize reproductive function . The assessment of 
ovarian reserve is an urgent task for clinical practice [1] and is important in scientific research . The use of computerized 
diagnostic image processing methods can accelerate and facilitate the performance of routine tasks in clinical practice . Their 
use in retrospective data analysis for scientific purposes allows to increase the objectivity of the study and supplement it with 
auxiliary information [2] .
The issue of ovarian localization and follicle segmentation on ultrasound images has been previously investigated in other 
works . For instance, Z . Chen et al . [3] employed the U-net model to identify follicles on ultrasound images . Similarly, V .K . Singh 
et al . [4] addressed a related problem using a variant of U-net, namely UNet++ [5], which has gained considerable traction in 
the field of medical image analysis [6] .
AIM: The study aimed to develop machine learning models for analyzing ovarian images obtained from an ultrasound machine .
MATERIALS AND METHODS: An open dataset with a labeled ovary region was used for pre-training ovarian segmentation and 
follicle detection models . Subsequently, the dataset, which contains marked-up ovarian and follicle regions, was employed for 
training and testing . It encompasses a total of approximately 800 examples from 50 unique patients .
The localization of follicles in an ultrasound image is a challenging task . To address this, the designed detector system was 
divided into two parts: ovary segmentation and follicle detection within the selected region . This approach allows the model to 
focus on a region where there are no other organs and various ultrasound artifacts that can be falsely perceived as the object 
under investigation . For the purpose of ovarian segmentation, the UNet++ architecture [5] was employed in conjunction with the 
ResNeSt encoder [8], which incorporates the SE-Net [9] and SK-Net [10] attention mechanisms . 
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The object detection model is employed to identify the location of follicles within the ovary, as it enables precise enumeration of 
the number of follicles, even in the presence of overlapping structures, a capability that the segmentation model lacks . In our 
study, we used the YOLOv8 model [11] .
Furthermore, data preprocessing has been employed to enhance the quality of model predictions . This has involved the 
identification and removal of regions with auxiliary information, the reduction of noise, and the augmentation of data .
RESULTS: Two ovarian localization models are presented based on the results of this study . The first model is a segmentation 
model with an IoU quality of at least 50% . The second model is a detection model with a mAP quality of at least 65% . A third 
model is a model for follicle detection with subsequent follicle counting . This model has an MAPE error not exceeding 35% .
CONCLUSIONS: The study resulted in the proposal of a method for applying machine learning techniques to the task of analyzing 
ultrasound images . The developed segmentation and detection models reduce the time and errors in analyzing ovaries and 
follicles in the images . The use of an attention mechanism and data preprocessing improves the quality of the models . The 
neural network for follicle detection provides follicle counting, even when follicles overlap .

Keywords: ultrasound diagnostics; ovary diagnostics; follicle diagnostics; machine learning; deep learning; segmentation; 
object detection .
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Ультразвуковая оценка структурных изменений 
периферических нервов конечностей после 
ампутации при огнестрельной травме
Э .А . Гумерова1, С .Н . Дубровских1, А .В . Татарина1, Ю .А . Степанова2, А .Д . Корягина1

1  Национальный медицинский исследовательский центр высоких медицинских технологий — Центральный военный клинический госпиталь 
имени А .А . Вишневского, Красногорск, Россия;

2 Национальный медицинский исследовательский центр хирургии имени А .В . Вишневского, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Учитывая большое количество раненых с ампутациями конечностей при огнестрельной травме в условиях 
военных действий, важна ранняя диагностика терминальных невром с целью адекватного протезирования конечностей .
Цель — определить возможности ультразвукового исследования в оценке концов периферических нервов и выявле-
нии терминальных невром у пациентов после ампутации конечностей при огнестрельной травме .
Материалы и методы. Обследован 71 пациент (мужчины 20–57 лет), 179 периферических нервов . Ультразвуковое 
исследование проводили по стандартной методике с использованием сканера ACUSON S2000 (Siemens Healthineers, 
Германия) линейным датчиком с частотой 7–17 МГц после установки программы исследования опорно-двигательного 
аппарата . Причина ампутации: огнестрельная травма . Давность огнестрельной травмы — от 11 до 362 дней, оператив-
ного вмешательства — от 11 до 340 дней . Показание к исследованию: боли в культях конечностей .
Результаты. При осмотре 179 периферических нервов выявлено 149 травмированных концов для оценки . Распределе-
ние частоты повреждений: на верхних конечностях лидировал уровень плеча, на нижних — бедра . В обоих случаях пре-
валировали поражения на левой стороне . Все изменения концов разделены на три группы: 1-я группа (60%) — струк-
турные изменения без признаков терминальной невромы, 2-я группа (25%) — структурные изменения с терминальной 
невромой, 3-я группа (15%) — структурные изменения с потенциальной (формирующейся) терминальной невромой . 
Ультразвуковые признаки структурных изменений без терминальной невромы: утолщение конца нерва с сохранённой 
фасцикулярностью строения, снижение эхогенности и усиление васкуляризации конца нерва при цветовом доппле-
ровском картировании .
Ультразвуковые признаки потенциальной терминальной невромы: то же + наличие шаровидного гипоэхогенного об-
разования, исходящего из конца нерва, отсутствие дифференцировки на фасцикулы в образовании, последнее за-
нимает не всю площадь поперечного сечения конца нерва, образование аваскулярно при цветовом допплеровском 
картировании . 
Ультразвуковые признаки сформированной терминальной невромы: то же + наличие булавовидного или шаровидного 
гипоэхогенного образования, превосходящего площадь поперечного сечения нерва проксимальнее в 2 и более раз, 
исходящего из конца нерва; отсутствие в образовании дифференцировки на фасцикулы; образование занимает всю 
площадь поперечного сечения конца нерва и также аваскулярно при цветовом допплеровском картировании .
Сроки формирования терминальных невром: потенциальные выявляли в среднем на сроке 109,9 дня (14–362) после 
огнестрельной травмы и через 98,2 дня (14–340) после оперативного вмешательства . Сформированные терминальные 
невромы выявляли в среднем на сроке 153,3 дня (31–341) после огнестрельной травмы и через 139,5 дня (14–327) 
после оперативного вмешательства .
Заключение. Ультразвуковое исследование является эффективным методом выявления терминальных невром как по-
тенциальной причины болевого синдрома на ампутированных конечностях при огнестрельной травме . Для диагности-
ки терминальных невром ультразвуковую диагностику следует проводить не ранее, чем через 31 день от момента 
оперативного вмешательства, при этом необходим ультразвуковой контроль в динамике .

Ключевые слова: ультразвуковое исследование; периферические нервы; терминальная неврома; повреждение пе-
риферического нерва; огнестрельная травма . 
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Ultrasound assessment of structural changes 
in peripheral nerves of extremities after amputation 
in case of gunshot injury
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Anna D . Koryagina1

1  National Medical Research Center for High Medical Technologies — Central Military Clinical Hospital named after A .A . Vishnevsky, Krasnogorsk, Russia; 
2 A .V . Vishnevsky National Medical Research Center of Surgery, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Considering the large number of limb amputations in war-related gunshot wounds, early diagnosis of terminal 
neuromas is important to provide appropriate limb replacement .
AIM: The aim of this study was to determine the feasibility of ultrasound in evaluating peripheral nerve endings and detecting 
terminal neuromas in patients after limb amputation due to gunshot trauma .
MATERIALS AND METHODS: A total of 71 patients (men aged 20–57 years old) underwent ultrasound examination of 
179 peripheral nerves . The examination was conducted according to standard technique using the ACUSON S2000 scanner 
(Siemens Healthineers, Germany) with a linear transducer with a frequency of 7–17 MHz, after setting the program of 
musculoskeletal examination . The cause of amputation was gunshot trauma . The duration of gunshot trauma ranged from 
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11 to 362 days, while the period between surgical intervention and the examination ranged from 11 to 340 days . The indication 
for the examination was pain in the limb stumps .
RESULTS: A comprehensive examination of 179 peripheral nerves revealed 149 injured endings that were subjected to further 
evaluation . The distribution of lesion frequency revealed that the shoulder level was the most affected area in the upper 
extremities, while the thigh was the most affected area in the lower extremities . Notably, lesions on the left side were more 
prevalent in both cases . All observed changes in the endings were classified into three distinct groups: Group 1 (60%) comprised 
structural changes without signs of terminal neuroma . Group 2 (25%) consisted of structural changes with terminal neuroma . 
Group 3 (15%) included structural changes with potential (forming) terminal neuroma .
In the absence of a terminal neuroma, ultrasound findings may include thickening of the nerve ending with preserved fascicular 
structure, decreased echogenicity, and increased vascularization of the nerve ending in color Doppler mapping .
The ultrasound findings suggestive of a potential terminal neuroma include the following: the same and the presence of 
a globular hypoechogenic mass emanating from the nerve ending, the absence of differentiation into fasciculi in the mass, 
the latter not occupying the entire cross-sectional area of the nerve ending, and the mass being avascular on color Doppler 
mapping .
The ultrasound findings of a formed terminal neuroma include the following: a club-shaped or globular hypoechogenic mass 
exceeding the cross-sectional area of the nerve proximally by 2 or more times, emanating from the nerve ending; absence of 
differentiation into fasciculi in the formation; the formation occupying the entire cross-sectional area of the nerve ending and 
being avascular in color Doppler mapping .
The timing of terminal neuroma formation was observed to occur on average 109 .9 days (14–362) after gunshot trauma and 
98 .2 days (14–340) after surgical intervention . The formation of terminal neuromas was observed on average 153 .3 days 
(31–341) after gunshot trauma and 139 .5 days (14–327) after surgical intervention .
CONCLUSIONS: Ultrasound examination is an effective method of detecting terminal neuromas as a potential cause of pain 
syndrome in amputated limbs in gunshot trauma . It is recommended that ultrasound diagnosis of terminal neuromas be 
performed no earlier than 31 days after surgical intervention, and that ultrasound monitoring in dynamics be conducted .
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Количественная оценка железа как маркёра 
нейродегенерации после черепно-мозговой травмы
Е .В . Воронкова, М .В . Ублинский, А .А . Кобзева, И .А . Мельников 
Научно-исследовательский институт неотложной детской хирургии и травматологии, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Ферроптоз является активным участником патофизиологического процесса вторичных нарушений по-
сле черепно-мозговой травмы [1] . Нарушение гомеостаза железа приводит к его избыточному накоплению и образо-
ванию активных форм кислорода, что может стать причиной развития различных нейродегенеративных заболеваний . 
Построение карт магнитной восприимчивости — новая активно развивающаяся количественная методика, имеющая 
большой потенциал в оценке накопления железа в головном мозге [2] . 
Цель — определить изменения концентрации железа в головном мозге у пациентов с черепно-мозговой травмой 
с помощью методики карт магнитной восприимчивости . 
Материалы и методы. В исследовании принимали участие 9 пациентов (14±2 года) со среднетяжёлой и тяжёлой 
черепно-мозговой травмой: трое в остром периоде и шестеро в отдалённом периоде; а также 4 здоровых доброволь-
ца (15,3±0,9 года) . Всем участникам исследования была проведена магнитно-резонансная томография на томографе 
Philips Achieva dStream 3T (Philips, Нидерланды) . Данные для карт магнитной восприимчивости были получены с помо-
щью последовательности мульти-эхо 3D FFE с компенсацией потока: FA=20, 6 TE: TE1/dTE=4,422 мс/5,795 мс, TR=59 мс 
(минимальное), размер матрицы — 400×400×75, размер вокселя — 0,6×0,6×0,6 мм3 . Для построения карт магнитной 
восприимчивости была использована программа SEPIA . Построение карты магнитного поля, выделение локального 
магнитного поля и расчёт магнитной восприимчивости проводились с помощью методик Laplacian, LBV и iLSQR соот-
ветственно . Средние значения магнитной восприимчивости были получены в 16 зонах подкоркового серого вещества 
с помощью атласа CIT168 .
Результаты. Предварительные результаты исследования показали более высокие значения магнитной восприимчиво-
сти (p=0,07) в компактной части чёрной субстанции для группы пациентов по сравнению с группой контроля: 0,03±0,03 
и 0,003±0,018 для групп пациентов и контроля соответственно . Данный результат предполагает возможное различие 
между группами на уровне статистической тенденции и может свидетельствовать о накоплении железа в этой области 
после черепно-мозговой травмы . В других исследуемых зонах подкоркового серого вещества изменений в значениях 
магнитной восприимчивости обнаружено не было .
Увеличение концентрации железа в компактной части чёрной субстанции характерно также для болезни Паркинсо-
на [3] . Это согласуется с тем, что черепно-мозговая травма является фактором риска для развития данного нейро-
дегенеративного заболевания . К одним из возможных причин накопления железа можно отнести гибель нейронов 
и повышенную проницаемость гематоэнцефалического барьера [4] . 
Заключение. Повышение значений магнитной восприимчивости в компактной части чёрной субстанции для пациентов 
с черепно-мозговой травмой может свидетельствовать о накоплении железа в этой области после травмы . Увеличе-
ние выборки пациентов позволит в дальнейшем проверить данную гипотезу, а также отследить изменения концентра-
ции железа в различные периоды после черепно-мозговой травмы . 

Ключевые слова: черепно-мозговая травма; магнитная восприимчивость; ферроптоз .

Как цитировать:
Воронкова Е.В., Ублинский М.В., Кобзева А.А., Мельников И.А. Количественная оценка железа как маркёра нейродегенерации после черепно- 
мозговой травмы // Digital Diagnostics. Т. 5, № S1. С. 47–49. DOI: https://doi.org/10.17816/DD626180

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/deed.ru
https://doi.org/10.17816/DD626180
https://doi.org/10.17816/DD626180


48

Article can be used under the CC BY-NC-ND 4.0 International License
© Eco-Vector, 2024

CONFERENCE PROCEEDINGS Digital DiagnosticsТ. 5, № S1, 2024

Received: 28 .01 .2024 Accepted: 27 .03 .2024 Published online: 30 .06 .2024

DOI: https://doi.org/10.17816/DD626180

Quantitative assessment of iron as a marker 
of neurodegeneration after traumatic brain injury
Elena V . Voronkova, Maxim V . Ublinskiy, Anna A . Kobzeva, Ilya A . Melnikov
Clinical and Research Institute of Emergency Pediatric Surgery and Trauma, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Ferroptosis plays a pivotal role in the pathophysiology of secondary disorders following brain injury . Disturbances 
in iron homeostasis result in the accumulation of iron and the formation of reactive oxygen species, which may contribute to the 
development of various neurodegenerative diseases . Magnetic susceptibility mapping is a novel, rapidly evolving quantitative 
technique with significant potential for assessing iron accumulation in the brain .
AIM: The study aimed to determine changes in brain iron concentrations in patients with brain injury using magnetic susceptibility 
mapping techniques .
MATERIALS AND METHODS: The study included 9 patients (14±2 years) with moderate and severe brain injury: three in the 
acute phase and six in the remote phase, and 4 healthy volunteers (15 .3±0 .9 years) . All study participants underwent magnetic 
resonance imaging on a Philips Achieva dStream 3T scanner (Philips, the Netherlands) . Data for magnetic susceptibility maps 
were acquired using a 3D FFE multi-echo sequence with flux compensation: FA=20, 6 TE: TE1/dTE=4 .422 ms/5 .795 ms, TR=59 
ms (minimum), matrix size was 400×400×75, voxel size was 0 .6×0 .6×0 .6 mm3 . Magnetic susceptibility maps were generated 
using the SEPIA program . Magnetic field map construction, local magnetic field extraction, and magnetic susceptibility 
calculation were performed using the Laplacian, LBV, and iLSQR techniques, respectively . Average magnetic susceptibility 
values were obtained in 16 subcortical gray matter zones using the CIT168 atlas .
RESULTS: The preliminary results of the study indicated that the patient group exhibited higher magnetic susceptibility values 
(p=0 .07) in the compact part of the substantia nigra compared to the control group . The values for the patient and control groups 
were 0 .03±0 .03 and 0 .003±0 .018, respectively (Fig . 1) . This result suggests a potential difference between the two groups at 
the level of a statistical trend, which may indicate iron accumulation in this area following brain injury . No changes in the values 
of magnetic susceptibility were observed in other areas of the subcortical gray matter that were investigated .
An increased iron concentration in the compact part of the substantia nigra is also a characteristic of Parkinson’s disease [3] . 
This is consistent with the fact that brain injury is a risk factor for the development of this neurodegenerative disease . One of 
the possible causes of iron accumulation is neuronal death and increased permeability of the blood-brain barrier [4] .
CONCLUSIONS: An elevated magnetic susceptibility value in the compact part of the substantia nigra in patients with brain 
injury may indicate the accumulation of iron in this area following injury . A larger sample size will allow for further testing of 
this hypothesis and the monitoring of changes in iron concentration over time following brain injury . 
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Применение методов машинного обучения 
и обработки медицинских изображений в решении 
задачи обнаружения стенозов средней мозговой 
артерии по данным компьютерно-томографической 
ангиографии 
М .В . Соломинов, Д .В . Пахомов, Т .А . Загрязкина
ООО «Гаммамед-Софт», Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Ишемический инсульт — одна из ведущих причин смертности как в России, так и во всём мире [1] . 
Одним из основных методов диагностики ишемического инсульта является компьютерная томографическая ангиогра-
фия, позволяющая определить наличие стеноза или окклюзии церебральных артерий . Большая часть ишемических 
инсультов (51%) приходится на бассейн средней мозговой артерии [2], что обусловливает повышенный интерес к оцен-
ке кровотока именно в данной области головного мозга . Ручное определение стенозов отличается субъективностью 
оценки и требует значительных временных затрат . Автоматизация обнаружения сужений средней мозговой артерии 
является востребованной задачей анализа изображений компьютерной томографической ангиографии .
Цель — разработка алгоритма автоматического обнаружения стенозов в средней мозговой артерии на DICOM-
изображениях компьютерной томографической ангиографии на основе применения искусственных нейронных сетей, 
алгоритмов оценки сосудистости и скелетонизации .
Материалы и методы. Были использованы 262 серии компьютерной томографической ангиографии пациентов 
 Научно-исследовательского института скорой помощи имени Н .В . Склифосовского, из них 94 серии — со стенозом 
в М1/М2 сегменте средней мозговой артерии . Для обработки изображений применялась искусственная нейронная 
сеть с архитектурой архитектуры CFPNet-M [3] . Реконструкция сосудистого дерева была основана на вычислении меры 
« сосудистости» (vesselness) [4] с последующей скелетонизацией выявленных структур .
Результаты. На первом этапе работы была обучена нейронная сеть для сегментации бассейна средней мозговой ар-
терии: обучающий массив был сформирован с помощью шаблона MNI152 с применением аффинных преобразований 
и их последующей экспертной оценкой . При этом мера IoU (Intersection over Union) составила 0,81 . Основным этапом 
являлась сегментация сосудистого дерева средней мозговой артерии на основе использования фильтра vesselness 
с последующей оценкой интенсивности вокселей и поиском связанного объекта с наибольшей длиной . Далее осу-
ществлялось построение скелета средней мозговой артерии, то есть определение осевой линии сосуда с представле-
нием получившегося скелета в виде графа, рёбрами которого являются сосуды, а вершинами точки их бифуркаций . 
Следующим этапом производился расчёт морфологических признаков (диаметр, площадь и периметр) в плоскости 
поперечного сечения для каждого сегмента (участка между точками бифуркации) . На последнем этапе определялась 
область сужения на основе анализа поведения сечений сегментов с нахождением отклонения от порогового значения . 
Общая точность алгоритма составила 79,39% (95% доверительный интервал 73,98–84,12), чувствительность — 80,85% 
(95% доверительный интервал 71,44–88,24), специфичность — 78,57% (95% доверительный интервал 71,59–84,52) .
Заключение. Таким образом, был разработан алгоритм детекции стенозов в М1/М2 сегменте на основе сегментации 
бассейна средней мозговой артерии, оценки vesselness и скелетонизации сосудистого дерева . Применение разрабо-
танного алгоритма на практике, после его валидации и клинической апробации, позволит упростить рутинную оценку 
изображений компьютерной томографической ангиографии врачами-рентгенологами и даст возможность получения 
объективной оценки области стеноза .

Ключевые слова: нейронная сеть; компьютерная томографическая ангиография; средняя мозговая артерия;  стеноз; 
окклюзия; ишемический инсульт .
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Application of machine learning methods and medical 
image processing in solving the problem of detecting 
stenoses of the middle cerebral artery according 
to computed tomographic angiography data
Maksim V . Solominov, Denis V . Pakhomov, Tatiana A . Zagriazkina 
Gammamed-Soft LLC, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Ischemic stroke is a significant contributor to mortality rates in Russia and globally [1] . Computed tomographic 
angiography is a primary diagnostic tool for ischemic stroke, enabling the identification of stenosis or occlusion in cerebral 
arteries . The majority of ischemic strokes (51%) occur in the middle cerebral artery region [2], underscoring the growing interest 
in evaluating blood flow in this area of the brain . The manual detection of stenoses is characterised by subjective evaluation and 
requires a considerable amount of time . The automation of middle cerebral artery narrowing detection represents a significant 
challenge in computed tomographic angiography image analysis .
AIM: The study aims to develop an algorithm for the automatic detection of stenoses in the middle cerebral artery on DICOM 
images of computed tomographic angiography based on the application of artificial neural networks, vascularity assessment 
and skeletonization algorithms .
MATERIALS AND METHODS: A total of 262 computed tomographic angiography series from patients at the N .V . Sklifosovsky 
Emergency Medical Research Institute were analyzed . Of these, 94 series exhibited stenosis in the M1/M2 segment of the 
middle cerebral artery . The image processing was conducted using an artificial neural network with a CFPNet-M architecture 
[3] . The reconstruction of the vascular tree was based on the calculation of the "vesselness" measure [4] with subsequent 
skeletonization of the identified structures .
RESULTS: In the initial stage, a neural network for the segmentation of the middle cerebral artery basin was trained . The 
training array was generated using the MNI152 template with affine transformations and subsequent expert evaluation . In this 
case, the IoU (Intersection over Union) measure was 0 .81 . The primary objective was the segmentation of the middle cerebral 
artery vascular tree, which was achieved through the use of the vesselness filter, followed by an evaluation of voxel intensities 
and the identification of the connected object with the longest length . The next stage involved the construction of the skeleton 
of the middle cerebral artery . This entailed determining the centerline of the vessel and representing the resulting skeleton 
as a graph with the vessels as edges and their bifurcation points as vertices . The subsequent stage was the calculation of 
morphological features (diameter, area, and perimeter) in the cross-sectional plane for each segment (the area between the 
bifurcation points) . Finally, the area of constriction was determined based on the analysis of the behavior of the segment cross-
sections and the identification of any deviation from the threshold value . The overall accuracy of the algorithm was 79 .39% 
(95% confidence interval 73 .98–84 .12), with a sensitivity of 80 .85% (95% confidence interval 71 .44–88 .24) and a specificity of 
78 .57% (95% confidence interval 71 .59–84 .52) .
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CONCLUSIONS: Thus, we developed an algorithm for the detection of stenoses in the M1/M2 segment based on the segmentation 
of the middle cerebral artery basin, the assessment of vesselness, and the skeletonization of the vascular tree . The application 
of the developed algorithm in practice, after its validation and clinical approval, will simplify the routine evaluation of computed 
tomographic angiography images by radiologists and provide an opportunity to obtain an objective assessment of the stenosis 
area .
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Применение разборных хирургических шаблонов 
при полном протезировании с немедленной 
нагрузкой 
В .Г . Логункова, М .М . Мазлум, А .В . Кузнецов
Рязанский государственный медицинский университет имени академика И .П . Павлова, Рязань, Россия 

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Полное протезирование предполагает использование разборных навигационных хирургических шабло-
нов, которые позволяют исключить осложнения дентальной имплантации на каждом этапе [1–3] . Правильное позици-
онирование имплантата влияет на успех дальнейшего протезирования, так как планирование хирургического шаблона 
происходит одномоментно с учётом последующей ортопедической конструкции [4–6] . 
Цель — сравнить методику применения разборных хирургических шаблонов в отличие от простых при полном про-
тезировании .
Материалы и методы. Основная группа — 15 пациентов в возрасте 52–70 лет, 4 женщины и 11 мужчин . У половины 
пациентов наблюдается выраженная атрофия верхней челюсти, у другой половины — атрофия нижней челюсти . Всем 
пациентам производилась методика применения разборных хирургических шаблонов при полном протезировании 
с немедленной нагрузкой . Контрольная группа — 15 пациентов в возрасте 50–67 лет, 6 мужчин и 9 женщин, которым 
проводили операцию с применением обычного хирургического навигационного шаблона и у которых фиксация орто-
педической конструкции производилась классическим методом . 
Результаты. В основной группе первые два элемента разборного шаблона фиксируются на зубах . Конструкции шабло-
нов соединяются между собой пинами, что исключает микроколебания первой части . Затем второй элемент шаблона 
убирается . После удаления зубов фиксация третьей части хирургического шаблона производится на пины к первой 
части . После установки дентальных имплантатов временная ортопедическая конструкция также фиксируется по спе-
циальному шаблону .
Контрольной группе проводили стандартную методику операции с простым хирургическим шаблоном .
В основной группе отмечается точность позиционирования имплантатов, уменьшение риска развития осложнений, 
а также сокращение времени операции . Одномоментная фиксация временной ортопедической конструкции не до-
ставляет эстетических и функциональных неудобств пациентам . Контрольная группа имела погрешности в установке 
имплантатов в 34% случаев . Развивались интраоперационные осложнения, связанные с невралгией .
Заключение. Использование передовых технологий повышает эффективность дентальной имплантации .

Ключевые слова: 3D-печать; немедленная нагрузка; компьютерное планирование; хирургические разборные ша-
блоны; дентальная имплантация .

Как цитировать:
Логункова В.Г., Мазлум М.М., Кузнецов А.В. Применение разборных хирургических шаблонов при полном протезировании с немедленной нагрузкой 
// Digital Diagnostics. Т. 5, № S1. С. 53–55. DOI: https://doi.org/10.17816/DD626183

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/deed.ru
https://doi.org/10.17816/DD626183
https://doi.org/10.17816/DD626183


54

Article can be used under the CC BY-NC-ND 4.0 International License
© Eco-Vector, 2024

CONFERENCE PROCEEDINGS Digital DiagnosticsТ. 5, № S1, 2024

Received: 28 .01 .2024 Accepted: 13 .03 .2024 Published online: 30 .06 .2024

DOI: https://doi.org/10.17816/DD626183

Use of collapsible surgical templates in full dentures 
with immediate loading
Valeria G . Logunkova, Mahmoud M . Mazlum, Alexandr .V . Kuznetsov
Ryazan State Medical University, Ryazan, Russia 

ABSTRACT
BACKGROUND: Complete prosthetics employs the use of collapsible navigable surgical templates, which can effectively mitigate 
the complications associated with dental implantation at each stage of the process [1–3] . The correct positioning of the implant 
is of paramount importance, as it directly influences the success of subsequent prosthetics . This is because the planning of the 
surgical template is conducted simultaneously, taking into account the subsequent prosthetic construction [4–6] .
AIM: The study aimed to compare the technique of using collapsible surgical templates versus simple ones in complete 
dentures .
MATERIALS AND METHODS: The main group consisted of 15 patients, aged 52–70 years, with four women and 11 men . Half 
of the patients exhibited marked atrophy of the maxilla, while the other half exhibited atrophy of the mandible . All patients 
underwent the technique of using collapsible surgical templates in full dentures with immediate loading . The control group 
consisted of 15 patients aged 50–67 years, 6 men and 9 women . They underwent surgery with the use of a conventional 
surgical navigation template and in whom fixation of the prosthetic structure was performed by the classical method .
RESULTS: In the primary group, the initial two components of the collapsible template are fixed to the teeth . The template 
structures are connected to each other with pins, which eliminates micro-vibrations of the initial component . The second 
template element is then removed . Following the removal of the teeth, the third component of the surgical template is fixed 
to the pins of the initial component . Following the placement of dental implants, the temporary prosthetic construction is also 
fixed using a special template .
The control group underwent standard surgical technique with a simple surgical template .
In the main group, the accuracy of implant positioning, reduction of the risk of complications, and reduction of the operation time 
were observed . One-stage fixation of the temporary prosthetic structure did not cause aesthetic and functional inconvenience to 
the patients . In the control group, errors in implant placement were observed in 34% of cases, and intraoperative complications 
related to neuralgia developed .
CONCLUSIONS: The use of advanced technology enhances the effectiveness of dental implantation .

Keywords: 3D printing; immediate loadingl; computer planning; surgical dissectable templates; dental implants . 
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Применение модернизированного вейвлет-
преобразования для выделения динамики 
изменения длительности интервалов 
при электрокардиографической диагностике
Ш . Алали, Д .А . Балакин
Национальный исследовательский университет "МЭИ"Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Заболевания сердечно-сосудистой системы являются основной причиной смерти во всём мире [1] . Мно-
гие медицинские диагнозы основаны на оценке характерных точек в электрокардиографическом сигнале . Например, 
двумя важными временными интервалами являются P–R и Q–T, которые оказывают существенное влияние на состо-
яние здоровья пациента [2] . 
Однако минимальные изменения амплитуд и интервалов между волнами во времени трудно обнаружить простым ви-
зуальным осмотром . Задача усложняется тем, что нет чётко установленного правила определения начала и конца Q–T 
интервала, кроме того, продолжительность интервалов изменяется с каждым сердечным сокращением [3] .
Цель — разработка алгоритма, позволяющего выделить динамику изменения длительности интервалов при анализе 
электрокардиографических сигналов . 
Материалы и методы. В качестве рабочего инструмента выступает вейвлет-преобразование . Благодаря своей способ-
ности разлагать сигналы на хорошо локализованные базисные функции, вейвлет-преобразование хорошо подходит 
для того, чтобы отличать электрокардиографические волны от шума [4] . Кроме того, за счёт возможности изменения 
масштаба можно не только обнаружить различные локальные неоднородности в электрокардиографическом сигнале, 
но и выявить их длительности .
Одна из основных проблем при использовании вейвлет-преобразования — это выбор материнской функции . В рабо-
те предлагается использовать преобразование Эрмита [5], благодаря которому можно сконструировать материнскую 
функцию произвольной формы, что повышает эффективность обнаружения . Кроме того, преобразование Эрмита мож-
но применить к реальной записи электрокардиографического сигнала, что позволяет сохранить характерные особен-
ности сигнала пациента . 
Результаты. Результатом работы алгоритма является набор ритмограмм, каждая из которых прослеживает изменения 
во времени интервалов электрокардиографического сигнала, например, P–R или Q–T . Ритмограмма является стоха-
стической характеристикой, позволяющей оценить дисперсию Q–T интервалов даже в течение непродолжительных 
временных отрезков и при смене уровня физической активности . Именно поэтому, применяя статистический аппарат, 
можно количественно оценить эффективность диагностики предлагаемого алгоритма обработки . 
Заключение. В докладе представлены основные выводы работы алгоритма и результаты обработки модельных элек-
трокардиографических сигналов . 

Ключевые слова: вейвлет-преобразование; преобразование Эрмита; ритмограмма; электрокардиографическая 
диагностика .
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Application of the modernized wavelet transform 
to highlight the dynamics of changes in the duration 
of intervals during electrocardiogram diagnostics
Charif Alali, Dmitry A . Balakin
National Research University "Moscow Power Engineering Institute"Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Cardiovascular diseases represent the leading cause of mortality worldwide [1] . A significant proportion of 
medical diagnoses are based on the evaluation of characteristic points in the electrocardiographic signal . For example, two 
important time intervals are P–R and Q–T, which have a significant impact on the patient’s health status [2] . 
However, the detection of minimal changes in amplitudes and intervals between waves over time is challenging through visual 
inspection alone . The difficulty is compounded by the lack of a clear-cut rule for determining the beginning and end of the Q–T 
interval, and the fact that the duration of the intervals varies with each heartbeat [3] .
AIM: The study aimed to develop an algorithm to highlight the dynamics of interval duration changes when analyzing 
electrocardiographic signals .
MATERIALS AND METHODS: The wavelet transform serves as a valuable analytical tool . Its ability to decompose signals into 
well-localized basis functions makes it well suited to distinguish electrocardiographic waves from noise [4] . Furthermore, its 
ability to change the scale allows for the detection of various local inhomogeneities in the electrocardiographic signal, as well 
as their durations .
One of the main problems in using wavelet transform is the choice of the mother function . In this paper, we propose to use 
Hermite transform [5], due to which a mother function of arbitrary shape can be designed, which improves the detection 
efficiency . Moreover, the Hermite transform can be applied to the authentic electrocardiographic signal recording, ensuring the 
retention of the distinctive attributes of the patient’s signal .
RESULTS: The result of the algorithm is a set of rhythmograms, each of which traces the changes over time of intervals of the 
electrocardiographic signal, for example, P–R or Q–T . The rhythmogram is a stochastic characteristic that allows estimation of 
the dispersion of Q–T intervals even during short time intervals and when changing the level of physical activity . This is why, 
by applying the statistical apparatus, it is possible to quantify the diagnostic efficiency of the proposed processing algorithm .
CONCLUSIONS: The paper presents the main conclusions of the algorithm and the results of processing model 
electrocardiographic signals .

Keywords: wavelet transform; Hermite transform; rhythmogram; electrocardiogram .
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Система учёта и контроля дозовых нагрузок 
на слёзный аппарат при проведении 
радиойодтерапии рака щитовидной железы
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АННОТАЦИЯ
Обоснование. Слёзные железы и слёзоотводящие пути — одни из основных нежелательных мишеней при проведе-
нии радионуклидной терапии с использованием I-131, а именно в 24% случаев имеет место возникновение вторичной 
облитерации слёзоотводящих путей [1] . В законодательстве Российской Федерации в области использования атомной 
энергии существует ряд распорядительных документов, обязывающих вести учёт и контроль индивидуальных доз облу-
чения с предоставлением данных в Единую систему контроля индивидуальных доз облучения граждан (ЕСКИД) . В то же 
время статистический анализ не включает системный учёт и контроль индивидуальных доз внутреннего облучения па-
циентов, в частности на слёзный аппарат, при использовании методов ядерной медицины в терапевтических целях . 
Цель — разработка программно-аппаратного профилактического комплекса — системы учёта и контроля дозовых 
нагрузок на слёзоотводящие пути при проведении радиойодтерапии . 
Материалы и методы. В качестве материалов и методов выступают системы визуализации GE Discovery NM/CT 670, 
GE Discovery NM 630, рабочая станция ядерной медицины Xeleris 4 DR Workstation и радиофармацевтический лекар-
ственный препарат на основе I-131 . Для исключения попадания радиофармпрепарата в слёзоотводящие пути рассма-
тривается применение сосудосуживающих лекарственных препаратов и обтураторов слёзных точек . Клиентская часть 
веб-сервиса реализована на основе JavaScript-библиотеки React . Разработка Backend-составляющей осуществлена 
на языке программирования Python . 
Результаты. Для оценки риска возникновения осложнений был разработан способ, учитывающий параметры: воз-
раст, пол, суммарная введённая активность пациенту, наличие текущего слезотечения на момент госпитализации, 
наличие менопаузы (для женщин) и индекса накопления I-131 в слёзоотводящих путях . Начальные данные (анамнез 
и назначенное лечение) заносятся лечащим врачом пациента в опросный лист при первичном осмотре . На 72-й час по-
сле введения радиофармпрепарата с помощью системы молекулярной визуализации медицинский физик определяет 
индекс накопления радиофармпрепарата в слёзоотводящих путях . На основании полученных данных определяется 
общий уровень риска возникновения вторичной облитерации слёзоотводящих путей, и (в зависимости от полученного 
результата) делаются соответствующие рекомендации пациенту . Поскольку описанный процесс является достаточно 
трудоёмким в клинических условиях, была разработана интеллектуальная система поддержки принятия врачебных 
решений, позволяющая автоматизировать процесс и минимизировать вероятность возникновения ошибок . 
Заключение. Разработка программно-аппаратного профилактического комплекса позволит с большей эффективно-
стью назначать профилактические методы на всех этапах прохождения курса лечения с целью минимизации воз-
никновения неблагоприятных событий — вторичной облитерации слёзоотводящих путей, что в свою очередь повысит 
качество жизни пациентов . 

Ключевые слова: онкоэндокринология; ядерная медицина; медицинская физика; офтальмология; слёзный аппа-
рат; радиоактивный йод; вторичная облитерация слёзоотводящих путей; веб-разработка .
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ABSTRACT
BACKGROUND: Lacrimal glands and lacrimal pathways are one of the main undesirable targets during radionuclide therapy 
using I-131, namely, in 24% of cases, secondary lacrimal pathways obliteration occurs [1] . In the legislation of the Russian 
Federation in the field of atomic energy use, there are a number of administrative documents obliging to keep records and 
control of individual radiation doses with the provision of data to the unified system for monitoring individual radiation doses of 
citizens . At the same time, statistical analysis does not include systematic accounting and control of individual doses of internal 
radiation to patients, in particular, to the lacrimal apparatus, when using nuclear medicine methods for therapeutic purposes . 
AIM: To develop a software and hardware preventive complex — a system for accounting and monitoring dose loads on 
lacrimal pathways during radioiodotherapy . 
MATERIALS AND METHODS: GE Discovery NM/CT 670 imaging systems, GE Discovery NM 630, the Xeleris 4 DR Workstation 
nuclear Medicine Workstation and the I-131-based radioisotope were used . To exclude the ingress of radioisotope into lacrimal 
pathways, the use of vasoconstrictive drugs and the use of tear point obturators were considered . The client part of the web 
service was implemented based on the React JavaScript library . The development of the Backend component was carried out 
in the Python programming language . 
RESULTS: To assess the risk of complications, a method was developed that takes into account the following parameters: 
age, gender, total administered activity to the patient, the presence of current lacrimation at the time of hospitalization, the 
presence of menopause (for women) and the accumulation index I-131 in lacrimal pathways . The primary data (anamnesis 
and prescribed treatment) are entered by the patient's attending physician in the questionnaire during the initial examination . 
At 72 hours after the introduction of radioisotope, using a molecular imaging system, a medical physicist determines the 
index of accumulation of radioisotope in lacrimal pathways . Based on the data obtained, the overall risk level of secondary 
obliteration of the lacrimal tract is determined and, depending on the result obtained, appropriate recommendations are made 
to the patient . Since the described process is quite time-consuming in a clinical setting, an intelligent medical decision support 
system has been developed that allows automating the process and minimizing the likelihood of errors . 
CONCLUSION: The development of a software and hardware preventive complex will make it possible to prescribe preventive 
methods with greater efficiency at all stages of the course of treatment in order to minimize the occurrence of adverse events 
(such as secondary obliteration of the tear ducts), which in turn will improve the quality of life of patients . 

Keywords: oncoendocrinology; nuclear medicine; medical physics; ophthalmology; lacrimal apparatus; radioactive iodine; 
secondary obliteration of the lacrimal tract; web development .
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Эмиссионные текстурные признаки I-131 ткани 
дифференцированного рака щитовидной железы
М .С . Мальцев1, А .А . Трухин1,2, А .В . Манаев1,2, М .В . Рейнберг2

1 Национальный исследовательский ядерный университет МИФИ, Москва, Россия; 
2 Национальный медицинский исследовательский центр эндокринологии, Москва, Россия 

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Менеджмент дифференцированного рака щитовидной железы включает проведение однофотонной 
эмиссионной томографии, совмещённой с рентгеновской компьютерной томографией, после проведения радиойод-
терапии . Несмотря на хороший ответ на хирургическое лечение и радиойодтерапию, в некоторых случаях выявляют 
рецидив заболевания, что в 8% наблюдений приводит к неблагоприятному прогнозу [1] . Предварительный анализ 
распределения I-131 в остаточных тканях щитовидной железы и очагах метастазирования позволяет оценить вероят-
ность рецидива дифференцированного рака . На сегодняшний день не описан одновременно эффективный и простой 
в исполнении способ прогноза рецидива дифференцированного рака щитовидной железы . 
Цель — разработка методики выделения и вычисления текстурных признаков области накопления I-131 с использо-
ванием системы однофотонной эмиссионной томографии, соответствующей ткани дифференцированного рака щито-
видной железы . 
Материалы и методы. Проведён ретроспективный анализ однофотонной эмиссионной томографии, совмещённой 
с рентгеновской компьютерной томографией, области шеи и грудной клетки 23 пациентам . В программном обеспе-
чении Xeleris 4DR размечены области интереса — очаги накопления I-131 в ложе первичной опухоли, регионарные 
и отдалённые метастазы .
Полученная маска с исходным изображением обрабатывались в программе, написанной c помощью пакета Matlab, 
которая локализует очаги . Вычислены текстурные признаки очагов на основе полученной матрицы пространственной 
смежности . Она показывает, как часто пиксели с определёнными значениями яркости в серой шкале встречаются 
на изображении, поэтому признаки на основе матрицы пространственной смежности отражают частотное распреде-
ление различных соседств пикселей в данном контексте . 
Результаты. Разработан алгоритм построения трёхмерных матриц источника излучения в окружении ткани диффе-
ренцированного рака щитовидной железы . Исследованы текстурные признаки трёхмерных матриц . Показано наличие 
тенденций к различию текстурных признаков, соответствующих упорядоченности значений пикселей и контрасту изо-
бражения . Значения полученных признаков подчиняются логнормальному распределению . 
Заключение. Алгоритм экстракции текстурных признаков очагов накопления I-131 позволяет проводить анализ пост-
терапевтических снимков однофотонной эмиссионной томографии, совмещённой с рентгеновской компьютерной то-
мографией, на предмет вероятности рецидива дифференцированного рака щитовидной железы . 
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Emission textural features I-131 of differentiated 
thyroid cancer tissue
Mikhail S . Maltsev1, Alexey A . Trukhin1,2, Almaz . V . Manaev1,2, Maria .V . Reinberg2 
1 National Research Nuclear University MEPhI, Moscow, Russia; 
2 Endocrinology research centre, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: The management of differentiated thyroid cancer includes single-photon emission tomography combined with 
X-ray computed tomography after radioiodine therapy . Despite a good response to surgery and radioiodine therapy, recurrence 
is noted in some cases, leading to an unfavorable prognosis in 8% of cases [1] . A preliminary analysis of the distribution of I-131 
in residual thyroid tissues and foci of metastasis allows for the estimation of the probability of differentiated cancer recurrence . 
Currently, there is no method that is simultaneously effective and easy to perform for predicting the recurrence of differentiated 
thyroid cancer .
AIM: The aim of the study was to develop a technique for extracting and computing textural features of the I-131 accumulation 
region using a single-photon emission tomography system corresponding to differentiated thyroid cancer tissue .
MATERIALS AND METHODS: A retrospective analysis of single-photon emission tomography combined with X-ray computed 
tomography of the neck and thorax of 23 patients was conducted . Regions of interest, including foci of I-131 accumulation in 
the primary tumor bed, regional and distant metastases, were delineated in Xeleris 4DR software . The obtained mask with the 
original image was processed in a program written with the help of the Matlab package, which localizes the foci . The textural 
features of foci are calculated based on the obtained spatial adjacency matrix . This matrix shows how often pixels with certain 
gray scale brightness values occur in an image . Therefore, the features based on the spatial adjacency matrix reflect the 
frequency distribution of different pixel neighborhoods in a given context .
RESULTS: An algorithm for constructing three-dimensional matrices of a radiation source surrounded by tissue of differentiated 
thyroid cancer was developed . The textural features of three-dimensional matrices were investigated . It was demonstrated 
that there are tendencies for differences in texture features corresponding to the ordering of pixel values and image contrast . 
The values of the obtained features obey the lognormal distribution .
CONCLUSIONS: An algorithm for extracting textural features of I-131 accumulation foci allows post-therapy single-photon 
emission tomography images combined with X-ray computed tomography to be analyzed for the likelihood of recurrence of 
differentiated thyroid cancer .

Keywords: emission textural features; thyroid cancer; I-131 .
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Диагностика диабетической полинейропатии 
при сахарном диабете 2-го типа:  
фокус на изменениях в периферических нервах 
по данным ультразвукового метода исследования 
З .В . Карасева1, А .С . Aметов1, В .Г . Салтыкова1, Е .Ю . Пашкова2, Л .В . Кузнецова2, К .Г . Юдина2
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АННОТАЦИЯ
Обоснование. Диабетическая полинейропатия остаётся актуальной проблемой в контексте сахарного диабета, затра-
гивая более четверти пациентов с сахарным диабетом 2-го типа [1, 2] .
Сегодня метод исследования периферических нервов с использованием ультразвука приобретает мировую популярность, 
в то время как в Российской Федерации он остаётся широко применяемым лишь в отдельных лечебных учреждениях .
Для диагностики этого осложнения ультразвуковой метод использует показатель «площадь поперечного сечения 
нерва», обладающий высокой чувствительностью (93%) по сравнению с данными магнитно-резонансной томогра-
фии (67%) . Зарубежные и отечественные исследования [3, 4] подтверждают увеличение площади поперечного сече-
ния нерва у пациентов с сахарным диабетом .
Цель — определить диагностическую ценность ультразвукового метода исследования периферических нервов в вы-
явлении диабетической полинейропатии у пациентов с сахарным диабетом 2-го типа .
Материалы и методы. Использовался аппарат ультразвуковой диагностики Philips Epiq 7 (США) линейным датчиком, 
c частотой 4–18 МГц . Группа сравнения составила 30 добровольцев, основная группа — 25 пациентов с сахарным 
диабетом 2-го типа с подтверждённой диабетической полинейропатией по данным электронейромиографии и физи-
кальных методов исследования .
Была рассчитана медиана площади поперечного сечения седалищного и общего малоберцового нервов у пациентов 
с сахарным диабетом 2-го типа и здоровых добровольцев, и рассчитан критерий расхождения значений площади 
с помощью критерия Манна–Уитни .
Результаты. Пороговые значения площади поперечного сечения были определены на основе 95-го процентиля ко-
горты здоровых добровольцев . 
У пациентов с сахарным диабетом 2-го типа были обнаружены следующие значения медианы площади поперечного 
сечения нервов: седалищного нерва — 0,579 см2 (у ягодичной складки) и 0,553 см2 (2 см проксимальнее бифуркации); 
общего малоберцового нерва — 0,11 см2 (1 см дистальнее бифуркации седалищного нерва) и 0,08 см2 (на уров-
не головки малоберцовой кости) . У здоровых добровольцев эти значения были: для седалищного нерва — 0,46 см2 

(у ягодичной складки) и 0,37 см2 (2 см проксимальнее бифуркации); общего малоберцового нерва — 0,08 см2 (1 см 
дистальнее бифуркации седалищного нерва) и 0,06 см2 (на уровне головки малоберцовой кости) .
Найдено значительное расхождение показателей между контрольной и целевой группами c помощью критерия Ман-
на–Уитни (p <0,01) .
Заключение. У пациентов с сахарным диабетом 2-го типа и диабетической полинейропатией выявлено значимое уве-
личение площади поперечного сечения нервов нижних конечностей (седалищного и малоберцового), что позволяет 
использовать ультразвуковой метод исследования как дополнение к общепринятым способам инструментальной диа-
гностики диабетической полинейропатии . Однако ввиду малой выборки тема требует дальнейшего изучения, с допол-
нительным набором материала для более глубокого анализа данного вопроса . 

Ключевые слова: сахарный диабет; диабетическая полинейропатия; ультразвук; площадь поперечного сечения . 
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Diagnosis of diabetic polyneuropathy in type 2 
diabetes mellitus: focus on changes in peripheral 
nerves according to ultrasonic research method
Zoya V . Karaseva1, Alexander S . Ametov1, Victoria G . Saltykova1, Evgeniya Yu . Pashkova2, 
Larisa V . Kuznetsova2, Ksenia .G . Yudina2

1 Russian Medical Academy of Continuing Professional Education, Moscow, Russia; 
2 City Clinical Hospital named after S .P . Botkin, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Diabetic polyneuropathy remains a significant and urgent problem in the context of diabetes mellitus, affecting 
more than a quarter of patients with type 2 diabetes mellitus .
Currently, the method of peripheral nerve examination using ultrasound is gaining worldwide popularity . In the Russian 
Federation, however, it remains widely used only in some medical institutions .
The ultrasound method employs the indicator “nerve cross-sectional area” to diagnose this complication, exhibiting a high 
degree of sensitivity (93%) in comparison to magnetic resonance imaging data (67%) . Foreign and Russian studies [3, 4] confirm 
the observed increase in the cross-sectional area of the nerve in patients with diabetes mellitus .
AIM: The study aimed to assess the diagnostic value of the ultrasound method of peripheral nerve examination in the detection 
of diabetic polyneuropathy in patients with type 2 diabetes mellitus .
MATERIALS AND METHODS: The Philips Epiq 7 ultrasonic diagnostic device (USA) with a linear transducer, operating at 
a frequency of 4–18 MHz, was used . The comparison group consisted of 30 volunteers . The main group comprised 25 patients 
with type 2 diabetes mellitus and confirmed diabetic polyneuropathy, as determined by electroneuromyography and physical 
examination methods .
The median cross-sectional area of the sciatic and common peroneal nerves in patients with type 2 diabetes mellitus and 
healthy volunteers was calculated . The criterion for a difference in area values was calculated using the Mann-Whitney test .
RESULTS: The cross-sectional area thresholds were determined based on the 95th percentile of a cohort of healthy volunteers .
In patients with type 2 diabetes mellitus, the following median nerve cross-sectional area values were found: for the sciatic 
nerve, 0 .579 cm2 (at the gluteal crease) and 0 .553 cm2 (2 cm proximal to the bifurcation); for the common peroneal nerve, 
0 .11 cm2 (1 cm distal to the bifurcation of the sciatic nerve) and 0 .08 cm2 (at the level of the head of the fibula) . In healthy 
volunteers, the values were as follows: for the sciatic nerve, 0 .46 cm2 (at the gluteal crease) and 0 .37 cm2 (2 cm proximal to the 
bifurcation); for the common peroneal nerve, 0 .08 cm2 (1 cm distal to the bifurcation of the sciatic nerve) and 0 .06 cm2 (at the 
level of the head of the fibula) .
A significant difference was found between the control and target groups using the Mann-Whitney test (p <0 .01) .
CONCLUSIONS: In patients with type 2 diabetes mellitus and diabetic polyneuropathy, a significant increase in the cross-
sectional area of the nerves of the lower extremities (sciatic and peroneal nerves) was revealed, which allows for the use 
of ultrasound as an additional method for the instrumental diagnosis of diabetic polyneuropathy . However, due to the small 
sample size, further study is required to confirm these findings .
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Магнитно-резонансная томография в оценке 
состояния гипофиза у детей с задержкой роста
Е .А . Финота
Ставропольский государственный медицинский университет, Ставрополь, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Гипофиз является железой внутренней секреции, которая занимает определяющую роль в регуляции 
обмена веществ, физического и полового развития . Современные методы медицинской визуализации позволяют из-
учить изменения гипоталамо-гипофизарной области у детей с низким физическим развитием [1–3] .
Цель — изучить состояние гипоталамо-гипофизарной области у детей с разными формами нанизма методом магнитно- 
резонансной томографии .
Материалы и методы. В исследовании участвовали 102 мальчика и 96 девочек с жалобами на задержку роста . Из-
учены магнитно-резонансные томограммы головного мозга с прицельным исследованиям области гипофиза детей 
и подростков в возрасте 8–15 лет . На высокопольном магнитно-резонансном томографе проводилось сканирование 
головного мозга в аксиальной, корональной и сагиттальной плоскостях, с применением стандартных режимов и при-
цельным исследованием области гипофиза с импульсными последовательностями, взвешенными по Т1 и Т2, тол-
щиной срезов 2,0 мм . При наличии включений в гипофизе и необходимости дифференциальной диагностики между 
аденомой и кистой кармана Ратке выполнялось внутривенное контрастное усиление . Оценка физического развития 
детей выполнена с помощью компьютерной программы AntroPlus . Достоверность различий между группами опреде-
ляли по величине доверительного интервала, различия считали значимыми при p <0,05 . 
Результаты. Анализ полученных данных свидетельствует о том, что 92,0% детей и подростков с идиопатической низко-
рослостью имеют показатель коэффициента стандартного отклонения роста от –2,0 до –3,0 . У этих детей в 36,4% слу-
чаев выявлены признаки гипоплазии гипофиза, в 16,5% — остаточные структуры кармана Ратке, в 4,2% определены 
неактивные аденомы гипофиза . У остальных детей отмечалось нормальное строение области гипофиза . В группе па-
циентов с дефицитом гормона роста чаще встречаются дети с коэффициентом стандартного отклонения роста от –3,0 
до –4,0 (такой показатель имеют 52,6% обследованных), а отставание в росте более –4 σ имеют 31,4% мальчиков 
и девочек . У этих детей на магнитно-резонансных томограммах, наряду с образованиями гипоталамо-гипофизарной 
области и гипоплазией аденогипофиза, в 26,7% случаев (из них мальчиков 83,4%, девочек 16,6%) выявлена аномалия 
развития гипофиза в виде триады: гипоплазия аденогипофиза, укороченная гипофизарная ножка и эктопия нейроги-
пофиза . В группе пациентов с задержкой роста, обусловленной наличием наследственных синдромов, 32,7% обсле-
дованных имели коэффициент стандартного отклонения роста в пределах от –2,0 до –3,0, а 33,4% — в диапазоне 
от –3,0 до –4,0 . У детей с более выраженной задержкой роста чаще визуализируются магнитно-резонансные призна-
ки «пустого» турецкого седла (22,6%) и гипоплазии гипофиза (34,8%) .
Заключение. Магнитно-резонансная томография является преимущественно основным способом оценки состояния 
гипофиза [4] . Можно отметить, что дети пубертатного возраста с идиопатической низкорослостью имеют коэффициент 
стандартного отклонения роста от –3,0 до –4,0 в 5,4 раза реже, чем мальчики и девочки из других групп . В группе 
детей с дефицитом гормона роста коэффициент стандартного отклонения от –3,0 до –4,0 встречается в 1,6 раза чаще, 
чем у детей с наличием наследственных синдромов . У третьей части детей с гипофизарной низкорослостью, имеющих 
дефицит роста более –4 σ, визуализирована аномалия развития гипофиза в виде триады (гипоплазии аденогипофиза, 
укорочения гипофизарной воронки и эктопии нейрогипофиза), тогда как в других группах такой аномалии не выявле-
но, а коэффициент стандартного отклонения роста более –4 встречался в единичных случаях . 
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Magnetic resonance imaging in assessing 
the condition of the pituitary gland in children 
with growth retardation
Elena A . Finota 
Stavropol State Medical University, Stavropol, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: The pituitary gland is an endocrine gland that plays a crucial role in the regulation of metabolism, physical and 
sexual development . Modern medical imaging techniques allow the study of changes in the hypothalamic-pituitary region in 
children with low physical development [1–3] .
AIM: The aim of the study was to investigate the state of the hypothalamic-pituitary region in children with different forms of 
nanism using magnetic resonance imaging .
MATERIALS AND METHODS: The study included 102 boys and 96 girls with complaints of growth retardation . Magnetic 
resonance imaging of the brain with targeted studies of the pituitary region of children and adolescents aged 8–15 years was 
studied . Using a high-field magnetic resonance imager, the brain was scanned in the axial, coronal, and sagittal planes using 
standard modes and targeted examination of the pituitary region using T1- and T2-weighted pulse sequences with a slice 
thickness of 2 .0 mm . Inclusions in the pituitary gland requiring differential diagnosis betwe en adenoma and Rathke’s cleft 
cyst were imaged with intravenous contrast . The physical development of the children was evaluated using the AntroPlus 
computer program . The significance of differences between groups was determined by the confidence interval; differences 
were considered significant at p <0 .05 . 
RESULTS: Analysis of the obtained data shows that 92 .0% of children and adolescents with idiopathic stunting have a standard 
deviation of growth from –2 .0 to –3 .0 . In these children, hypoplasia of the pituitary gland was found in 36 .4% of cases, 
residual structures of Rathke's cleft cyst in 16 .5%, and inactive pituitary adenoma in 4 .2% . Normal structure of the pituitary 
gland was found in the remaining children . In the group of patients with growth hormone deficiency, children with standard 
deviation of growth coefficient from –3 .0 to –4 .0 are more frequent (52 .6% of patients), and 31 .4% of boys and girls have 
growth retardation more than –4 σ . In these children, in addition to hypothalamic-pituitary masses and hypoplasia of the 
adenohypophysis, magnetic resonance imaging revealed in 26 .7% of cases (including 83 .4% of boys and 16 .6% of girls) an 
abnormality of pituitary development in the form of a triad: hypoplasia of the adenohypophysis, shortened pituitary pedicle, and 
ectopia of the neurohypophysis . In the group of patients with growth retardation due to the presence of hereditary syndromes, 
32 .7% of those studied had a coefficient of standard deviation of growth between –2 .0 and –3 .0, and 33 .4% had a coefficient 
of standard deviation of growth between –3 .0 and –4 .0 . In children with more severe growth retardation, magnetic resonance 
signs of empty sella (22 .6%) and hypoplasia of the pituitary gland (34 .8%) were more frequently visualized .
CONCLUSIONS: Magnetic resonance imaging is the primary method for evaluating the pituitary gland [4] . Children with idiopathic 
stunting exhibit a coefficient of standard deviation of growth that is 5 .4 times less frequent than that observed in boys and girls 
from other groups . In the group of children with growth hormone deficiency, the coefficient of standard deviation from –3 .0 
to –4 .0 is 1 .6 times more frequent than in those with hereditary syndromes . One-third of children with pituitary stunting who 
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exhibited a growth deficit greater than –4 σ exhibited a pituitary developmental anomaly in the form of a triad (hypoplasia of 
the adenohypophysis, shortening of the pituitary gyrus, and ectopia of the neurohypophysis) . In contrast, no such anomaly was 
found in the other groups . The coefficient of standard deviation of growth greater than –4 was found in single cases .
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Сравнение способов работы системы 
искусственного интеллекта в режиме сверхвысокой 
чувствительности для автономного описания 
цифровых флюорограмм без патологии
Е .Д . Никитин, Н .С . Плаксин, М .Б . Гарец, Е .М . Гутин
ООО «Медицинские Скрининг Системы», Санкт-Петербург, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. До 95% исследований при скрининге с помощью метода цифровой флюорографии не содержат пато-
логических изменений . Врачи-рентгенологи тратят большую часть своего времени на просмотр и описание именно 
таких исследований . В этих случаях системы искусственного интеллекта могут быть использованы для автоматизации 
описания и экономии времени врачей [1–3] .
Цель — сравнить различные алгоритмы работы существующей системы искусственного интеллекта в сценарии сверх-
высокой чувствительности и оценить процент исследований, подлежащих автоматическому описанию .
Материалы и методы. Для анализа использовалась система искусственного интеллекта «Цельс .Флюорография» вер-
сии 0 .15 .3 . Для сравнения был выбран набор данных из разных медицинских организаций, содержащий 11 707 ис-
следований без патологии и 5846 исследований с патологией . Для расчёта метрик из этого датасета 1000 раз сэм-
плировалась подвыборка, содержащая 500 исследований с патологией и 9500 исследований без патологии (баланс 
5% к 95%), после чего полученные метрики усреднялись .
В качестве источника целевой переменной использовалась разметка двух врачей, в случае расхождения мнений ис-
следование оценивалось врачом-экспертом . Исследование считалось патологическим, если итоговая разметка содер-
жала хотя бы один из 12 рентгенологических признаков [4] .
Для сравнения метрик были использованы пять методов: по максимальной (1) и средней (2) вероятности рентгено-
логических признаков, локализованных нейронной сетью-детектором; по максимальной (3) и средней (4) вероятности 
наличия признаков, полученных с помощью специальных «голов» нейронной сети, обученных определять наличие 
каждого признака на изображении (0 — отсутствие признака, 1 — наличие); по вероятности (5), полученной с по-
мощью отдельной «головы» нейронной сети, обученной определять бинарное наличие патологии на исследовании 
(0 — норма, 1 — патология) .
Для каждого метода был выбран порог срабатывания, который обеспечивал не более 1 пропуска патологии на 1000 ис-
следований на текущей подвыборке . В качестве основной метрики качества рассчитывался процент исследований, 
которые верно могли бы быть автоматически описаны искусственным интеллектом как исследования без патологии .
Результаты. Методы продемонстрировали следующие усреднённые проценты отсева нормы: 66,4%, 72,2%, 69,0%, 
74,1%, 68,7% — и следующие показатели площади под ROC-кривой: 0,948, 0,957, 0,964, 0,967, 0,971 . При этом 95% до-
верительный интервал отсева для лучшего метода составил 66,1–79,4% .
Заключение. Современные системы искусственного интеллекта могут быть использованы для автоматизации описа-
ния значительной части скрининговых исследований . Лучший результат отсева нормы (свыше 74% потока) показал 
метод усреднения вероятностей, полученных с помощью специальных «голов» нейронной сети, обученных определять 
наличие патологии .
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Comparison of the methods of operation  
of the artificial intelligence system in the ultra-high 
sensitivity mode for the autonomous description  
of chest X-rays without pathology
Evgeniy D . Nikitin, Nikita S . Plaksin, Maria B . Garetz, Evgeniy M . Gutin
Medical Screening Systems LLC, Saint Petersburg, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Up to 95% of digital fluoroscopy screening studies are free of pathologic changes . Radiologists typically spend 
the majority of their time reviewing and describing such studies . In these cases, artificial intelligence systems can be used to 
automate the description, thereby saving physicians’ time [1–3] .
AIM: The aim of this study was to compare the efficacy of various algorithms within an existing artificial intelligence system in 
an ultra-high sensitivity scenario and to estimate the percentage of X-rays that could be automatically characterized .
MATERIALS AND METHODS: The artificial intelligence system “Cels .Fluorography” version 0 .15 .3 was used for the analysis . 
A dataset derived from disparate medical organizations, comprising 11,707 studies devoid of pathology and 5,846 studies 
exhibiting pathology, was selected for comparison . A subsample of 500 studies with pathology and 9,500 studies without 
pathology (5% to 95% balance) was randomly selected 1,000 times from the dataset to calculate the metrics . The resulting 
metrics were then averaged .
The markup of two physicians was used as the source of the target variable . In the event of a discrepancy in opinion, the study 
was subjected to an expert physician evaluation . An X-ray was considered pathological if the final markup contained at least 
one of 12 radiological features [4] .
Five methods were used to compare metrics: by maximum (1) and mean (2) probability of radiological features localized by 
the neural network-detector; by maximum (3) and mean (4) probability of feature presence derived from dedicated “heads” 
of the neural network trained to determine the presence of each feature on the image (0 for no feature, 1 for presence); by 
probability (5) derived from a separate “head” of the neural network trained to determine the binary presence of pathology on 
the study (0 for normal, 1 for pathology) .
For each method, a response threshold was selected to ensure that no more than one missed pathology was identified per 
1,000 examinations in the current subsample . The percentage of X-rays that could be correctly identified as pathology-free by 
artificial intelligence was calculated as the main quality metric .
RESULTS: The methods demonstrated the following average percentages of norm dropout: 66 .4%, 72 .2%, 69 .0%, 74 .1%, 
68 .7%—and the following area under the ROC curve: 0 .948, 0 .957, 0 .964, 0 .967, 0 .971 . The 95% confidence interval for the 
dropout rate associated with the optimal method was found to be 66 .1% to 79 .4% .
CONCLUSIONS: Modern artificial intelligence systems can be used to automate the description of a significant portion of 
screenings . The most efficacious method for norm screening (over 74% of the flow) was demonstrated by the averaging of 
probabilities derived from special “heads” of the neural network trained to identify the presence of pathology .
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Аномальная гиперваскуляризация при приращении 
плаценты: когда ожидать тяжёлую кровопотерю 
при оперативном родоразрешении
Е .А . Кириллова, Е .С . Семёнова, П .В . Козлова, Е .Д . Вышедкевич, И .А . Мащенко
Национальный медицинский исследовательский центр имени В .А . Алмазова, Санкт-Петербург, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Одним из основных признаков приращения плаценты является патологическая перестройка сосудов 
в области плацентарной площадки . Такая аномальная гиперваскуляризация матки в силу различных механизмов мо-
жет приводить к тяжёлой кровопотере у женщин в ходе операции кесарева сечения [2] .
Цель — оценить корреляцию между различными типами аномальной гиперваскуляризации, наблюдаемыми при маг-
нитно-резонансной томографии органов малого таза у беременных с приращением плаценты, и кровопотерей во вре-
мя хирургического родоразрешения путём операции кесарева сечения .
Материалы и методы. Было обследовано 224 пациентки во II и III триместрах беременности с предлежанием и при-
ращением плаценты, подтверждёнными по данным ультразвукового исследования и магнитно-резонансной томогра-
фии, а также впоследствии — по данным гистопатологического исследования . Средний возраст пациенток составил 
34,8±0,41 года (M±SE, p >0,05) . Магнитно-резонансное исследование проводилось по трёхэтапному протоколу на томо-
графах с напряжённостью магнитного поля 1,5 Тл и 3 Тл . Приращение плаценты по данным магнитно-резонансной то-
мографии устанавливалось на основании 11 признаков в соответствии с совместным консенсусным заявлением Обще-
ства абдоминальной радиологии и Европейского общества урогенитальной радиологии [1] . Кроме того, оценивались 
признаки гиперваскуляризации: внутриматочной (ретроплацентарная, интрамуральная и субсерозная) и внематочной 
(параметральная, парацервикальная, зона маточно-яичникового анастомоза) . Диагностическими критериями гиперва-
скуляризации считались увеличение диаметра сосудов, представленных участками выпадения магнитно-резонансного 
сигнала, их выраженная извитость и расположение в соответствующих анатомических областях относительно матки . 
Кровопотеря во время родов оценивалась по пяти категориям: 1000 мл, 1000–1500 мл, 1500–2000 мл, 2000–3000 мл 
и >3000 мл [3] . Корреляцию между переменными оценивали с использованием линейной регрессии и коэффициента 
корреляции Пирсона (r), а также однокомпонентного дисперсионного анализа . Различия считались статистически зна-
чимыми, если p <0,05 .
Результаты. Согласно данным корреляционного анализа, на тяжесть послеродового кровотечения наиболее значи-
мое влияние оказывало образование передней (r=0,3591, p <0,0001) и боковой (r=0,2799, p <0,0001) параметральной 
сосудистой коллатерализации, а также маточно-яичникового анастомоза (r=0,1369, p=0,0407) . При этом не было вы-
явлено статистически значимого влияния признака ретроплацентарной гиперваскуляризации на увеличение объёма 
кровопотери (r=–0,01611, p=0,6051) .
Заключение. Исследование продемонстрировало, что паттерны патологической перестройки сосудов в области 
плацентарной площадки могут быть чётко идентифицированы с помощью метода магнитно-резонансной томогра-
фии и использованы в качестве предиктора тяжёлой кровопотери . Беременных с такими результатами магнитно- 
резонансной томографии следует направлять в перинатальные центры 3-го уровня для обеспечения адекватного 
 контроля повышенных рисков акушерского кровотечения во время оперативных родоразрешений .

Ключевые слова: приращение плаценты; аномальная гиперваскуляризация; магнитно-резонансная томография; 
послеродовое кровотечение .
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Abnormal hypervascularity in placenta accreta 
spectrum disorders: when to expect severe blood loss 
during surgical delivery
Elizaveta A . Kirillova, Elena S . Semenova, Polina V . Kozlova, Elena D . Vyshedkevich, 
Irina A . Mashchenko
Almazov National Medical Research Centre, Saint Petersburg, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: One of the principal indications of placenta accreta is pathological vascular remodeling in the region of the 
placental site . This phenomenon, which may result from various mechanisms, can give rise to significant blood loss in women 
undergoing cesarean section [2] .
AIM: The study aims to evaluate the correlation between different types of abnormal hypervascularization observed on pelvic 
magnetic resonance imaging in pregnant women with placenta accreta and blood loss during surgical delivery by cesarean section .
MATERIALS AND METHODS: A total of 224 patients in the second and third trimesters of pregnancy with placenta previa and 
placenta accreta were examined . This was confirmed by ultrasound and magnetic resonance imaging, and subsequently by 
histopathologic examination . The mean age of the patients was 34 .8±0 .41 years (M±SE, p >0 .05) . Magnetic resonance imaging 
was conducted in accordance with a three-stage protocol on tomographs with magnetic field strengths of 1 .5 and 3 Tesla . The 
diagnosis of placenta accreta was based on 11 signs, as outlined in the joint consensus statement of the Society of Abdominal 
Radiology and the European Society of Urogenital Radiology [1] . In addition, signs of hypervascularization were evaluated, 
including intrauterine (retroplacental, intramural, and subserosal) and extrauterine (parametrial, paracervical, and uterine-
ovarian anastomosis zone) regions . The diagnostic criteria for hypervascularization were defined as an increase in the diameter 
of vessels, as indicated by areas of magnetic resonance signal dropout, their pronounced tortuosity, and their location in the 
corresponding anatomical regions relative to the uterus . Blood loss during labor was assessed in five categories: 1000 mL, 
1000–1500 mL, 1500–2000 mL, 2000–3000 mL, and >3000 mL [3] . The correlation between variables was assessed using 
linear regression and Pearson’s correlation coefficient (r) and one-way analysis of variance . Differences were considered 
statistically significant at p <0 .05 .
RESULTS: According to the data of correlation analysis, the formation of anterior (r=0 .3591, p <0 .0001) and lateral (r=0 .2799, 
p <0 .0001) parametrial vascular collateralization, as well as utero-ovarian anastomosis (r=0 .1369, p=0 .0407) had the most 
significant effect on the severity of postpartum hemorrhage . There was no statistically significant effect of retroplacental 
hypervascularization on the increase in blood loss volume (r=–0 .01611, p=0 .6051) .
CONCLUSIONS: The study demonstrated that patterns of abnormal vascular remodeling in the placental site can be clearly 
identified by magnetic resonance imaging and used as a predictor of severe hemorrhage . Pregnant women with such MRI 
findings should be referred to a level 3 perinatal center to ensure adequate control of increased risks of obstetric hemorrhage 
during operative delivery .

Keywords: placenta accreta spectrum disorders; abnormal hypervascularity; magnetic resonance imaging; obstetric 
hemorrhage .
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Комплексная морфологическая и компьютерно-
томографическая характеристика васкуляризации 
монохориальных диамниотических плацент 
при дискордантной массе новорождённых
Е .Р . Фролова, У .Н . Туманова, В .А . Сакало, К .А . Гладкова, В .Г . Быченко, А .И . Щеголев
Национальный медицинский исследовательский центр акушерства, гинекологии и перинатологии имени академика В .И . Кулакова, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Двуплодная беременность по сравнению с одноплодной характеризуется большей частотой развития 
осложнений, в частности — задержки роста плода [1] . Основными причинами развития дискордантности и задержки 
роста плода считаются различия в размерах плацентарных площадок, приводящие к неравномерному обмену веществ 
и крови, а также нарушения кровоснабжения плодов, обусловленные сосудистыми анастомозами в плаценте [2, 3] . 
Эффективным методом оценки ангиоархитектоники и васкуляризации плаценты после родов может служить компью-
терная томография с введением контрастных препаратов [4] . 
Цель — комплексная компьютерная томография и морфологическое изучение особенностей васкуляризации моно-
хориальных диамниотических плацент при дискордантной массе новорождённых . 
Материалы и методы. В основу работы положен анализ 33 монохориальных диамниотических плацент, полученных 
после родов на сроках 27–37 недель, при помощи оригинальной комплексной компьютерной томографии и морфо-
логического метода исследования [5] . При получении плаценты определяли её массу и размеры плацентарных пло-
щадок, а также тип прикрепления, длину, диаметр и степень извитости пуповин . Предподготовка для компьютер-
ной томографии включала себя опорожнение сосудов пуповины и крупных её ветвей от сгустков крови, помещение 
плаценты в 10% гипертонический раствор хлорида натрия и затем на гигроскопический материал . Затем поэтапно 
вводили контрастно-красящие смеси различного цвета и концентрации сначала в непарную пуповинную вену, по-
том по очереди в пуповинные артерии . Контрастно-красящие смеси представляли собой смесь водорастворимого 
рентгенконтрастного йодиксанола в водном растворе гуашевой краски . Концентрация контрастного вещества в смеси 
для введения в артерии пуповин составляла 70%, в вену — 15% . Для введения в артерии пуповины использовали 
красную и жёлтую гуашевые краски для первой и второй плаценты соответственно, для вен — синюю и зелёную 
гуашевые краски соответственно . После каждого введения контрастно-красящей смеси в сосуд пуповины сначала 
проводили визуальную оценку ветвления прокрашенного сосуда, а затем — компьютерную томографию на аппарате 
Toshiba Aquilion ONE 640 (программный пакет Pediatric 0,5 по протоколу исследования Abdomen Baby) . Заключитель-
ным этапом являлось традиционное макро- и микроскопическое исследование плаценты [6] . 
Результаты. В результате исследования установлено, что среднее значение дискордантности массы родившихся близ-
нецов составило 22,7±2,1%, а дискордантности плацентарных площадок — 26,6±5,0% . В 74,2% наблюдений двойных 
плацент выявлены сосудистые анастомозы: в 19 случаях по 1 анастомозу, в 3 — выявлено по 2, и в 1 — 5 анастомо-
зов . Чаще визуализировались артерио-артериальные анастомозы, реже — вено-венозные и артериовенозные . Сред-
нее значение диаметра артерио-артериальных анастомозов составило 3,7±0,15 мм, артериовенозных — 4,2±0,23 мм, 
вено-венозных — 4,6±0,26 мм .
Заключение. Применение разработанного комплексного метода, включающего компьютерную томографию с последу-
ющим построением трёхмерных моделей сосудов плаценты и спектральных цветовых карт позволяет визуализировать 
особенности васкуляризации плаценты, а также оценить тип и размеры имеющихся анастомозов . В монохориальных 
диамниотических плацентах с дискордантностью плодов выявлена высокая частота патологического прикрепления 
пуповин и наличия сосудистых анастомозов . 

Ключевые слова: двойня; плацента; компьютерная томография; васкуляризация; сосудистые анастомозы .
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Complex morphological and computed tomographic 
characteristics of vascularization of monochorionic 
diamniotic placentas with discordant weight of newborns
Ekaterina R . Frolova, Ulyana N . Tumanova, Viktorya A . Sakalo, Kristina A . Gladkova, 
Vladimir G . Bychenko, Aleksandr I . Shchegolev
Research Center for Obstetrics, Gynecology and Perinatology, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Twin pregnancies compared to singleton pregnancies are characterized by a higher incidence of complications, 
particularly fetal growth retardation [1] . The main causes of discordance and fetal growth retardation are considered to be 
differences in the size of placental sites, leading to uneven metabolism of substances and blood, as well as disorders of fetal 
blood supply caused by vascular anastomoses in the placenta [2, 3] . Computed tomography with the administration of contrast 
agents can be an effective method to assess the angioarchitectonics and vascularization of the placenta after delivery [4] .
AIM: The aim of this study is to conduct a comprehensive computed tomography and morphological evaluation of the 
vascularization features of monochorionic diamniotic placentas with discordant neonatal weight .
MATERIALS AND METHODS: This study was based on the analysis of 33 monochorionic diamniotic placentas obtained 
after delivery at 27–37 weeks of gestation using the original complex computed tomography and morphological method of 
investigation [5] . Upon obtaining the placenta, its mass and size of placental sites were determined, as well as the type of 
attachment, length, diameter, and degree of cord tortuosity . Prior to the computed tomography examination, the umbilical cord 
and its major branches were cleared of blood clots . The placenta was then immersed in a 10% hypertonic sodium chloride 
solution and placed on hygroscopic material . Subsequently, contrast dye mixtures of varying colors and concentrations were 
gradually injected into the unpaired umbilical vein, followed by the umbilical arteries in a sequential manner . The contrast 
dye mixtures consisted of a water-soluble radiopaque contrast agent, iodixanol, in an aqueous solution of gouache dye . The 
concentration of the contrast agent in the mixture for injection into the umbilical arteries was 70%, while in the vein it was 15% . 
The first and second placentae were injected with red and yellow gouache dyes, respectively, into the arteries of the umbilical 
cord, while blue and green gouache dyes were used for the veins . Following each injection of the contrast dye mixture into the 
umbilical cord vessel, a visual assessment of the vessel’s branching was conducted, followed by computed tomography on 
a Toshiba Aquilion ONE 640 (Pediatric 0 .5 software package according to the Abdomen Baby study protocol) . The final stage 
involved a traditional macroscopic and microscopic examination of the placenta [6] .
RESULTS: The study revealed that the mean value of birth weight discordance in twins was 22 .7 ± 2 .1%, while placental site 
discordance was 26 .6 ± 5 .0% . Vascular anastomoses were identified in 74 .2% of twin placentas . Of these, 19 cases exhibited 
one anastomosis, three cases demonstrated two anastomoses, and one case exhibited five anastomoses . Arterio-arterial 
anastomoses were observed with greater frequency, while veno-venous and arteriovenous anastomoses were observed with 
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less frequency . The average diameter was 3 .7 ± 0 .15 mm for arterio-arterial anastomoses, 4 .2 ± 0 .23 mm for arteriovenous 
anastomoses, and 4 .6 ± 0 .26 mm for venous-venous anastomoses .
CONCLUSIONS: The use of the developed complex method, which includes computed tomography and the subsequent 
construction of three-dimensional models of placental vessels and spectral color maps, allows for the visualization of the 
features of placental vascularization, as well as the assessment of the type and size of existing anastomoses . In monochorionic 
diamniotic placentas with fetal discordance, a high frequency of abnormal umbilical cord attachment and vascular anastomoses 
was detected .

Keywords: twin; placenta; computed tomography; vascularization; vascular anastomoses .
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Разработка прогностической модели 
для диагностики рака предстательной железы 
на основе радиомики бипараметрической  
магнитно-резонансной томографии карт 
измеряемого коэффициента диффузии и стекинга 
алгоритмов машинного обучения
А .И . Кузнецов
Московский авиационный институт (национальный исследовательский университет), Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Рак предстательной железы является одним из наиболее распространённых онкологических заболе-
ваний среди мужчин [1, 2] . За последние годы в мире создан ряд прогностических моделей на основе текстурного 
анализа изображений бипараметрической магнитно-резонансной томографии . Исследования показали, что радиоми-
ческие признаки, извлечённые из карт измеряемого коэффициента диффузии, являются наиболее воспроизводимыми 
[3] . Однако эти модели имеют ограничения по точности, поскольку построены с помощью одного алгоритма машинно-
го обучения, который учитывает только линейную зависимость [4–6] .
Цель — повышение точности прогностической модели, диагностирующей рак предстательной железы, за счёт использо-
вания стекинга алгоритмов машинного обучения, которые учитывают не только линейные, но и нелинейные зависимости 
на основе радиомики бипараметрической магнитно-резонансной томографии карт измеряемого коэффициента диффузии .
Материалы и методы. Проведено одноцентровое когортное ретроспективное исследование пациентов с подозрением 
на рак предстательной железы в отделении рентгеновской диагностики и томографии Объединённой больницы с по-
ликлиникой (Москва) с 2017 по 2023 год . Наличие рака предстательной железы подтверждено биопсией или ради-
кальной простатэктомией . Статистический анализ проводился с использованием Python 3 .11 .
Результаты. В исследовании приняло участие 67 мужчин в возрасте 60 [54; 66] лет, из них у 57 — рак предстательной 
железы, а у 10 — доброкачественное образование простаты . Программное обеспечение LIFEx позволило выделить 
96 радиомических параметров .
Статистически значимые различия выявлены по: PARAMS_ZSpatialResampling (размер воксела по оси Z) (p=0,001), 
SHAPE_Sphericity[onlyFor3DROI] (сферичность формы) (p=0,006), SHAPE_Compacity[onlyFor3DROI] (компактность фор-
мы) (p=0,004), GLRLM_HGRE (p=0,039), GLRLM_SRHGE (p=0,041), GLRLM_RLNU (p=0,039) . GLRLM — матрица длин се-
рий уровня серого . Однофакторная логистическая регрессия показала, что статистически значимо влияли на исход: 
SHAPE_Compacity[onlyFor3DROI] (R2=15%) и PARAMS_ZSpatialResampling (R2=18%) . Методом многофакторной логисти-
ческой регрессии была построена прогностическая модель, которая учитывает линейные зависимости . Модель включа-
ет 3 показателя, которые совместно статистически значимо влияют на исход (R2=23%): SHAPE_Sphericity[onlyFor3DROI], 
PARAMS_ZSpatialResampling и GLRLM_RLNU . 
Для описания нелинейных связей, была построена другая модель на основе алгоритма «Дерево решений» . 
В неё вошли 4 показателя (R2=58%): DISCRETIZED_HISTO_Entropy_log10 (случайность распределения), SHAPE_
Sphericity[onlyFor3DROI], PARAMS_ZSpatialResampling и GLRLM_SRE .
Стекинг алгоритмов, состоящий в расчёте среднеарифметического между предсказаниями алгоритмов многофактор-
ной логистической регрессии и «Дерева решений», позволил построить модель, которая учитывает линейные и не-
линейные зависимости . Модель включает 5 параметров (R2=77%) . Построенная модель легла в основу программы-
калькулятора [7], внедрённой в данный момент в практику врача-рентгенолога .
Заключение. Новая модель, построенная на основе карт измеряемого коэффициента диффузии, работает лучше (пло-
щадь под ROC-кривой 99,0% [97,7; 100,0]), чем существующие модели с площадью под ROC-кривой 83,6% [78,3; 88,9], 
которые показывают значительную вариативность (I2=71%) . Повышение точности работы модели произошло за счёт 
применения стекинга технологий машинного обучения, который позволил учесть как линейное, так и нелинейное вли-
яние переменных на исход .
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Development of a prognostic model for diagnosis of prostate 
cancer based on radiomics of biparametric magnetic 
resonance imaging apparent diffusion coefficient maps 
and stacking of machine learning algorithms
Anton I . Kuznetsov
Moscow Aviation Institute (National Research University), Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Prostate cancer is one of the most common cancers among men [1, 2] . In recent years, a number of prognostic models 
based on texture analysis of biparametric magnetic resonance images have been created . The research has shown that radiomics 
features extracted from apparent diffusion coefficient maps are the most reproducible [3] . However, the models were limited in 
accuracy, since they are built using a single machine learning algorithm, which takes into account only linear dependences [4–6] .
AIM: Increasing the accuracy of a prognostic model diagnosing prostate cancer through the use of stacking machine learning 
algorithms that takes into account not only linear, but also nonlinear dependencies based on radiomics of biparametric magnetic 
resonance imaging apparent diffusion coefficient maps .
MATERIALS AND METHODS: A single-center cohort retrospective study of patients with suspected prostate cancer was 
conducted in the X-ray Diagnostics and Tomography Department of the United Hospital and Polyclinic (Moscow, Russia) from 
2017 to 2023 . The presence of prostate cancer was confirmed by biopsy or radical prostatectomy . Statistical analyses was 
performed using Python 3 .11 .
RESULTS: The study involved 67 men aged 60 [54; 66] years, of which 57 were diagnosed with prostate cancer, and 10 — with 
benign prostate formation . The LIFEx software identified 96 radiomic features .
Statistically significant differences were found for: PARAMS_ZSpatialResampling (the voxel size of the image: Z dimension) 
(p=0 .001), SHAPE_Sphericity[onlyFor3DROI] (how spherical a Volume of Interest is) (p=0 .006), SHAPE_Compacity[onlyFor3DROI] 

Ключевые слова: бипараметрическая магнитно-резонансная томография; рак предстательной железы; радиоми-
ка; текстурный анализ; машинное обучение .
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(how compact the Volume of Interest is) (p=0 .004), GLRLM_HGRE (p=0 .039), GLRLM_SRHGE (p=0 .041), GLRLM_RLNU (p=0 .039), 
where GLRLM — Grey-Level Run Length Matrix . Univariate logistic regression showed that SHAPE_Compacity[onlyFor3DROI] 
(R2=15%) and PARAMS_ZSpatialResampling (R2=18%) had a statistically significant effect on the outcome . First, using the 
multivariate logistic regression method, a prognostic model was built that takes into account only linear dependencies . 
The model includes 3 features that together have a statistically significant effect on the outcome (R2=23%): SHAPE_
Sphericity[onlyFor3DROI], PARAMS_ZSpatialResampling and GLRLM_RLNU .
To describe nonlinear relationships, another model was built based on the “Decision Tree” algorithm . It included 4 indicators 
(R2=58%): DISCRETIZED_HISTO_Entropy_log10 (the randomness of the distribution), SHAPE_Sphericity[onlyFor3DROI], 
PARAMS_ZSpatialResampling and GLRLM_SRE .
Stacking of algorithms, which consists of calculating the arithmetic mean between the predictions of the multivariate logistic 
regression and “Decision Tree” algorithms, made it possible to construct a model that takes into account both linear and 
nonlinear dependencies . The model includes 5 features (R2=77%) . The constructed model formed the basis of the developed 
calculator program [7], currently introduced into a radiology practice .
CONCLUSION: The new model built on the basis of apparent diffusion coefficient maps performs better (area under ROC-curve 
99 .0% [97 .7; 100 .0]) than the existing models with area under ROC-curve 83 .6% [78 .3; 88 .9], which also show high heterogeneity 
(I2=71%) . The accuracy of the new model was increased due to the use of stacking machine learning technologies, which made 
it possible to take into account both linear and nonlinear effects from features on the outcome .

Keywords: biparametric magnetic resonance imaging; prostate cancer; radiomics; texture analysis; machine learning .
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Одноэтапная генерация сетки поверхности просвета 
аневризмы брюшной аорты гибридной нейронной 
сетью на основе снимка компьютерной томографии
Р .Ю . Епифанов1, Р .И . Мулляджанов1,2, А .А . Карпенко1,3

1 Новосибирский национальный исследовательский государственный университет, Новосибирск, Россия; 
2 Институт теплофизики имени С .С . Кутателадзе, Новосибирск, Россия; 
3 Национальный медицинский исследовательский центр имени академика Е .Н . Мешалкина, Новосибирск, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Современные алгоритмы извлечения поверхности кровотока для гемомоделирования аневризм брюш-
ной аорты в основном извлекают не напрямую из компьютерной томографии, а через этап сегментации [1] . Это ос-
ложняет извлечение, потому что при обучении нейросети сегментации игнорируется тот факт, что кровоток пред-
ставляет собой односвязную область, и для выполнения критерия односвязности может требоваться постобработка . 
Во-вторых, поверхность кровотока, полученная из маски сегментации с помощью marching cubes, слишком грубая 
и требует применения сглаживания . Для обеспечения одноэтапного извлечения поверхности первым был предложен 
Voxel2Mesh [2] . Voxel2Mesh показывает неплохую производительность в извлечение относительно простых геометрий, 
в то время как для более сложных в литературе предложены его модификации [3, 4] . 
Цель — разработка алгоритма одноэтапного извлечения поверхности просвета аневризмы брюшной аорты . 
Материалы и методы. Было подготовлено 90 снимков компьютерной томографии с контрастированием и масок сег-
ментации к ним с разметкой области кровотока, разделённых на группы в 40, 20 и 30 снимков для обучения, валида-
ции и тестирования . Для увеличения эффективного размера обучающей выборки применялись аффинные и нелиней-
ные аугментации . Для одноэтапного извлечения поверхности была предложена гибридная нейронную сеть, состоящая 
из воксельного кодера, воксельного декодера и сеточного декодера . Архитектура кодера наследует архитектуру 
ConvNeXtV2 размера Atto . Воксельный декодер является композицией пяти блоков, из интерполяционного слоя, двух 
сверхточных слов со слоями пакетной нормализации и ReLU . Воксельный декодер и кодер соединены связями ана-
логично Unet . Сеточный декодер состоит из четырёх свёрток GraphSAGE, разделённых GeLU, и соединён с воксельным 
декором . На вход кодера поступает снимок компьютерной томографии, на вход сеточного декора поступает перво-
начальное приближение поверхности в виде шара . На выходе воксельного декора получается маска сегментации, 
на выходе сеточного декора — извлечённая поверхность . Для обучения использовалась комбинация воксельной и се-
точной функции потерь . В качестве истинной поверхности использовали поверхность, сгенерированную из сегмента-
ционной маски алгоритмом marching cubes . Для задания необходимых параметров генерируемой сетки использовали 
регуляризирующие слагаемые в сеточной функции потерь . Качество генерации оценивали метрикой dice, сравнивая 
истинную сегментационную маску с растеризированной сгенерированной поверхностью . 
Результаты. Мы предложили первую гибридную нейронную сеть с кодером, основанным на современной архитектуре 
ConvNeXtV2 для прямого создания сетки кровотока аневризмы брюшной аорты . Мы добились улучшения генерации 
по метрике dice на 14,01%, набрав 85,32%, по сравнению с Voxel2Mesh . 
Заключение. Показаны многообещающие результаты для точной генерации геометрии просвета с показателями, 
близкими к задаче сегментации, устраняя необходимость в этапах постобработки, необходимых для последней .

Ключевые слова: гибридные нейронные сети; аневризма брюшной аорты; генерация поверхностной сетки .
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ABSTRACT
BACKGROUND: The majority of current algorithms for blood flow surface extraction in the context of hemomodeling of abdominal 
aortic aneurysms are derived through a segmentation step, rather than directly from CT scans [1] . This approach introduces 
a degree of complexity, as the segmentation neural network is trained without consideration of the fact that the blood flow is 
a simply-connected region . Consequently, post-processing may be required to fulfill the simple connectivity criterion . In addition, 
the blood flow surface obtained from the segmentation mask using marching cubes is too coarse and requires smoothing . 
To provide one-stage surface extraction, Voxel2Mesh [2] was the first to be proposed . Voxel2Mesh shows good performance in 
extracting relatively simple geometries, while for more complex ones, its modifications have been proposed in the literature [3, 4] .
AIM: The study aimed to develop an algorithm for single-stage extraction of the lumen surface of an abdominal aortic aneurysm .
MATERIALS AND METHODS: A total of 90 contrast-enhanced CT images and segmentation masks with blood flow region 
labeling were prepared and divided into three groups: 40, 20, and 30 images for training, validation, and testing, respectively . 
Affine and non-linear augmentations were applied to increase the effective training sample size . A hybrid neural network 
consisting of a voxel encoder, a voxel decoder, and a grid decoder was proposed for single-stage surface extraction . The 
architectural design of the encoder is based on the Atto-sized ConvNeXtV2 architecture . The voxel decoder is comprised of 
five blocks, beginning with an interpolation layer and concluding with two super-precision words with packet normalization 
layers and ReLU . The voxel decoder and encoder are linked by means of analogous connections to those observed in the 
Unet architecture . The grid decoder comprises four GraphSAGE convolutions, with GeLU intervening between each pair . It is 
connected to the voxel decoder . The input to the encoder is a computed tomography image, while the input to the grid decoder is 
an initial approximation of the surface in the form of a ball . The output of the voxel decorrelation is a segmentation mask, while 
the output of the mesh decorrelation is the extracted surface . A combination of voxel and mesh loss functions was employed for 
the purposes of training . The surface generated from the segmentation mask by the Marching Cubes algorithm was employed 
as the reference surface . The mesh loss function was regularized to set the necessary parameters for the generated mesh . The 
quality of the generated mesh was evaluated using the Dice coefficient, which compares the true segmentation mask with the 
rasterized generated surface .
RESULTS: We proposed the first hybrid neural network with an encoder based on the state-of-the-art ConvNeXtV2 architecture 
for the direct generation of abdominal aortic aneurysm blood flow meshes . A 14 .01% improvement in generation was achieved 
by the Dice metric, with a score of 85 .32%, in comparison to Voxel2Mesh . The results demonstrate the potential for accurate 
lumen geometry generation, with metrics approaching those of the segmentation task . This eliminates the necessity for post-
processing steps typically required for the latter .
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CONCLUSION: Shows promising results for accurately generating lumen geometry with performance similar to the segmentation 
task, eliminating the need for post-processing steps required for the latter
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Бесконтрастное количественное исследование 
перфузионных изменений головного мозга 
при рассеянном склерозе
В .В . Попов, Ю .А . Станкевич, Л .М . Василькив, А .А . Тулупов
Институт «Международный томографический центр», Новосибирск, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Бесконтрастная магнитно-резонансная перфузия позволяет выявить участки изменения перфузии го-
ловного мозга у пациентов с рассеянным склерозом даже при отсутствии очаговых поражений [1], имея преимущества 
в виде неинвазивности [2] и малого времени сбора данных, что даёт возможность повторных обследований и ди-
намического наблюдения без контрастной нагрузки на пациента . Применение бесконтрастной магнитно-резонансной 
перфузии у пациентов с рассеянным склерозом может иметь важное значение в постановке диагноза, тактике веде-
ния и оценке течения заболевания . Однако получение количественных значений перфузии при рассеянном склерозе 
в клинической практике изучено ещё недостаточно [3] . Применение разработанного алгоритма постпроцессинга дан-
ных бесконтрастной магнитно-резонансной перфузии позволяет не только проводить оценку в интересующих обла-
стях, но и получать абсолютные значения перфузии, оценённые в мл/(100 г×мин) .
Цель — разработать алгоритм и изучить перфузионные изменения головного мозга методом бесконтрастной магнит-
но-резонансной перфузии у пациентов с рассеянным склерозом по сравнению с контрольной группой .
Материалы и методы. Объект исследования — пациенты с рассеянным склерозом (n=15) и контрольная группа 
(n=15) . Методом исследования является магнитно-резонансная томография на аппарате 3 .0Т Philips Ingenia с базовым 
протоколом исследования (Т1- и Т2-взвешенные изображения, FLAIR, DIR, CE_T1), дополненный псевдо-непрерывным 
маркированием артериальных спинов (pCASL) . Статистический анализ — непараметрические методы .
Результаты. В связи со сложностями количественной обработки данных бесконтрастной перфузии, был разработан 
алгоритм, включающий применение следующих программных обеспечений: Radiant, MatLAB, FSL (BASIL), MriCroGL, 
PyCharm . Было установлено, что у группы условно-здоровых добровольцев перфузия без учёта ликворосодержащих 
пространств и сосудов головного мозга, выделенная и корегистрированная с атласом Т1-взвешенных изображений, 
составила в среднем 52,8±1,32 мл/(100 г×мин), что подтверждается ведущими мировыми исследованиями и отражает 
эффективность и качественность алгоритма [4, 5] . Кроме этого, в рамках исследования, у группы пациентов с рассе-
янным склерозом были получены значения в очаге демиелинизации [9,7±5,4 мл/(100 г×мин)] и в визуально интактном 
белом веществе больших полушарий головного мозга [46,1±1,7 мл/(100 г×мин)] . При этом было выявлено, что в ви-
зуально интактных областях полушарий головного мозга происходит диффузное снижение показателей перфузии от-
носительно контрольной группы, что также широко освещено в научной литературе [6] . 
Заключение. Применение разработанного алгоритма для анализа псевдо-непрерывного маркирования артериальных 
спинов у пациентов с рассеянным склерозом позволяет оценивать перфузию как в очаге демиелинизации, так и в ви-
зуально интактном белом веществе больших полушарий головного мозга . При этом было выявлено, что в визуально-
интактных областях полушарий головного мозга происходит диффузное снижение показателей перфузии (в среднем 
на 13%) относительно результатов контрольной группы . Данное наблюдение отражает, что применение метода псев-
до-непрерывного маркирования артериальных спинов позволяет заподозрить появление очагов до их клинико-мор-
фологической верификации на других рутинных последовательностях . 

Ключевые слова: рассеянный склероз; бесконтрастная перфузия; артериальное спиновое маркирование; псевдо-
непрерывное маркирование артериальных спинов .
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Non-contrast quantitative study of brain perfusion 
changes in multiple sclerosis
Vladimir V . Popov, Yuliya A . Stankevich, Liubov M . Vasilkiv, Andrey A . Tulupov
International Tomography Institute, Novosibirsk, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Non-contrast magnetic resonance perfusion can identify areas of cerebral perfusion changes in patients with 
multiple sclerosis, even in the absence of focal lesions [1] . This technique offers several advantages, including non-invasiveness 
[2] and a short data collection time, which allows for repeated examinations and dynamic monitoring without contrast loading 
on the patient . The use of contrast-free magnetic resonance perfusion in patients with multiple sclerosis may prove to be a 
valuable diagnostic, management, and evaluation tool for the disease course . Nevertheless, the quantitative assessment of 
perfusion in multiple sclerosis remains a relatively understudied area in clinical practice [3] . The application of the developed 
algorithm for postprocessing of non-contrast MR perfusion data allows for the assessment of specific areas of interest and the 
estimation of absolute perfusion values in milliliters per 100 grams per minute .
AIM: The study aims to develop an algorithm and investigate cerebral perfusion changes by non-contrast magnetic resonance 
perfusion in patients with multiple sclerosis compared with controls .
MATERIALS AND METHODS: The study population comprises patients with multiple sclerosis (n=15) and a control group 
(n=15) . The methodology employed in this study is magnetic resonance imaging on a 3 .0T Philips Ingenia machine, using the 
basic study protocol (T1- and T2-weighted images, FLAIR, DIR, and CE_T1) and supplemented with pseudo-continuous arterial 
spin labeling (pCASL) . The statistical analysis employed nonparametric methods .
RESULTS: The quantitative processing of non-contrast perfusion data presents significant challenges . To address this, an 
algorithm was developed, which incorporates the use of the following software: Radiant, MatLAB, FSL (BASIL), MriCroGL, 
PyCharm . The perfusion in a group of conditionally healthy volunteers, without consideration of liquor-containing spaces and 
cerebral vessels, was isolated and co-registered with the atlas of T1-weighted images . The average perfusion was found to 
be 52 .8±1 .32 mL/(100 g×min), which is consistent with the findings of leading studies worldwide and reflects the efficacy and 
quality of the algorithm [4, 5] . Furthermore, within the context of the study, values for the demyelination focus [9 .7 ± 5 .4 mL/
(100 g×min)] and for the visually intact white matter of the cerebral hemispheres [46 .1 ± 1 .7 mL/(100 g×min)] were obtained in 
the group of patients with multiple sclerosis . Moreover, a diffuse decrease in perfusion indices in visually intact regions of the 
cerebral hemispheres relative to the control group was revealed . This finding is also widely reported in the scientific literature [6] .
CONCLUSIONS: The application of the developed algorithm for the analysis of pseudo-continuous arterial spin labeling in 
patients with multiple sclerosis allows for the assessment of perfusion in both the focus of demyelination and in the visually 
intact white matter of the cerebral hemispheres . It was demonstrated that in visually intact areas of the cerebral hemispheres, 
there is a diffuse decrease in perfusion indices (on average by 13%) relative to the results of the control group . This observation 
indicates that the use of the pseudo-continuous arterial spin labeling method allows for the suspicion of the appearance of foci 
before their clinical and morphological verification on other routine sequences .
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Возможности 3D-сканирования в современной 
стоматологии
Н .Е . Левашов, А .А . Олейников, С .А . Романов
Рязанский Государственный ммедицинский университет им . И .П . Павлова, Рязань, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Современная стоматология не обходится без передовых технологий, и интраоральное (внутриротовое) 
сканирование становится ключевым элементом диагностики и лечения, постоянно приобретая новые возможности . 
Основой функционала интраорального сканера является применение светоизмерительной технологии и фотограмме-
трии . Светодиоды, расположенные в корпусе сканера, освещают поверхность зубов, а датчики регистрируют отражён-
ные сигналы, создавая точную трёхмерную модель . Эти данные обрабатываются программным обеспечением, созда-
ющим детализированные цифровые модели челюстей пациента, совместимые с трёхмерными данными компьютерной 
томографии [1] .
Цель — оценить возможности 3D-сканирования для планирования и реализации протокола одномоментной денталь-
ной имплантации .
Материалы и методы. В стоматологическую клинику обратился пациент М . возрастом 41 год, жалобы — перелом 
зуба на верхней челюсти (1 .2) . По результатам обследования принято решение о проведении одномоментной имплан-
тации с удалением зуба 1 .2 и установкой временной коронки . Для изготовления коронки проводилось интраоральное 
сканирование челюстей, так как режущий край зуба был разрушен на 2/3, а отломок зуба утерян . Для моделирования 
коронки была использована методика горизонтальной инверсии: из скана верхней челюсти вырезан зуб 2 .2 и инвер-
тирован (отражён) по горизонтали, тем самым получена копия зуба 1 .2 в развёрнутом состоянии для воспроизведения 
точной формы будущей коронки . Конструкция коронки моделировалась в программе вместе с подгруженной моде-
лью временного абатмента (супраструктура имплантата для фиксации искусственной коронки), что позволило полу-
чить точный контур прорезывания коронки и корректное позиционирование относительно десневой манжеты и шахты 
абатмента . 
Результаты. Реализация методики позволила получить точную и анатомически правильную модель коронки заме-
щаемого зуба без его введения в окклюзию для снижения риска функциональной перегрузки имплантата в период 
остеоинтеграции (приживления) [2] . Применённая методика даёт возможность исключения этапа коррекции коронки 
в момент её фиксации и совмещения 3D-сканов с данными компьютерной томографии для детального планирования 
операции . Кроме того, 3D-сканы позволили отобразить проекцию будущей временной коронки и исходя из этого по-
зиционировать имплантат в анатомически корректной позиции . 
Заключение. Приведённый случай демонстрирует эффективность планирования и реализации одномоментной им-
плантации с применением интраорального сканирования челюстей за счёт сокращения продолжительности лечения, 
исключения нагрузки на имплантат, что позволяет достичь прогнозируемого результата лечения . Данные технологии 
активно внедряются в российскую стоматологию и постоянно открывают новые возможности лечения .

Ключевые слова: интраоральный сканер; фотограмметрия; 3D-моделирование . 
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3D scanning possibilities in modern dentistry
Nikita E . Levashov, Aleksandr A . Oleynikov, Sergey A . Romanov
Ryazan State Medical University named after . I .P . Pavlova, Ryazan, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Modern dentistry is not without advanced technologies, and intraoral scanning is becoming an increasingly 
important element of diagnosis and treatment . This technology is constantly evolving, offering new possibilities . The fundamental 
principles underlying the functionality of the intraoral scanner are light-measuring technology and photogrammetry . Light-
emitting diodes integrated into the scanner body emit light onto the surface of the teeth, and sensors subsequently record 
the reflected signals, thereby creating an accurate three-dimensional model . The data is then processed by software that 
generates detailed digital models of the patient's jaws that are compatible with 3D CT data [1] .
AIM: The study aimed to assess the potential of three-dimensional scanning for the planning and implementation of a single-
stage dental implant protocol .
MATERIALS AND METHODS: Patient M ., aged 41, presented to the dental clinic with complaints of a fractured tooth on the 
upper jaw (1 .2) . A decision was made to perform a single-stage implantation with the extraction of tooth 1 .2 and the placement 
of a temporary crown based on the results of the examination . Intraoral scanning of the jaws was performed for the fabrication 
of the crown, as the cutting edge of the tooth was destroyed by two-thirds and the tooth fragment was lost . In order to create 
a model of the crown, the horizontal inversion technique was used . Tooth 2 .2 was extracted from the scan of the upper jaw 
and inverted horizontally, resulting in a copy of tooth 1 .2 in the expanded state . This was done to reproduce the exact shape of 
the future crown . The design of the crown was modeled in the program in conjunction with the loaded model of the temporary 
abutment (implant suprastructure for the fixation of the artificial crown) . This approach enabled the accurate contour of the 
crown eruption and correct positioning relative to the gingival cuff and the abutment shaft to be obtained . 
RESULTS: The implementation of the technique permitted the creation of an accurate and anatomically correct model of the 
crown of the replaced tooth without its introduction into occlusion, thereby reducing the risk of functional overload of the 
implant during the period of osseointegration (engraftment) [2] . The applied method enables the exclusion of the stage of crown 
correction at the moment of its fixation and the combination of 3D scans with data from computed tomography for the detailed 
planning of the surgery . Furthermore, the use of 3D scans permitted the visualization of the projected position of the future 
temporary crown, thereby enabling the precise positioning of the implant in an anatomically correct location .
CONCLUSIONS: This case study illustrates the efficacy of planning and implementing single-stage implantation with the 
aid of intraoral jaw scanning, as it reduces treatment duration, eliminates the necessity for implant loading, and ensures 
the attainment of a predictable treatment outcome . These technologies are currently being actively implemented in Russian 
dentistry, with new treatment options continually emerging .

Keywords: intraoral scanner, photogrammetry, 3D modelling .
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Искусственный интеллект в ультразвуковом 
исследовании узловых образований щитовидной 
железы, прогноз накопления I-131
А .В . Манаев1,2, А .А . Трухин1,2, С .М . Захарова1,2, М .С . Шеремета1, Е .А . Трошина1,2

1 Национальный медицинский исследовательский центр эндокринологии, Москва, Россия; 
2 Национальный исследовательский ядерный университет МИФИ, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Узловые образования щитовидной железы — распространённая проблема с частотой встречаемости 
19–35% по данным ультразвукового исследования и 8–65% по данным аутопсии [1] . В некоторых случаях наблюда-
ется болезнь Пламмера, а в 10–35% случаев болезни Грейвса могут наблюдаться узловые образования, накопление 
йода которыми носит различный характер [2, 3] . Одним из основных методов лечения болезней Грейвса и Пламме-
ра является радиойодтерапия, подразумевающая исключение злокачественности узлов . Кроме того, проводится ис-
следование фармакокинетики йода — наиболее длительный и трудозатратный этап подготовки к радиойодтерапии . 
В клинической практике проводится ультразвуковое исследование согласно системе TI-RADS, затем (в случае необхо-
димости) — тонкоигольная аспирационная пункционная биопсии, стратифицированная по системе Bethesda . Однако 
ультразвуковое исследование подвержено субъективным интерпретациям, использование же систем поддержки при-
нятия решений может сократить количество тонкоигольных аспирационных пункционных биопсий на 27%, количество 
пропущенных злокачественных новообразований на 1,9% . Кроме того, количественное описание ультразвукового ис-
следования узловых образований может усовершенствовать процедуру исследования фармакокинетики I-131 [4, 5] .
Цель — разработка метода количественного описания ультразвуковых изображений узловых образований щитовид-
ной железы для прогноза злокачественности и накопления I-131 узловыми образованиями .
Материалы и методы. В исследование было включено 125 узловых образований с наличием патоморфологического 
заключения (65 доброкачественных, 60 злокачественных) и 25 доброкачественных узлов (установлено в рамках ци-
тологического исследования) пациентов, прошедших радиойодтерапию в рамках реализации проекта № 22-15-00135 
гранта Российского научного фонда . Продольная и поперечная проекции узлов щитовидной железы были полу-
чены с помощью аппаратов GE Voluson E8 (включает 36% всех доброкачественных узлов и 27% злокачественных) 
и GE Logiq E (64% доброкачественных и 73% злокачественных) . Для 25 узлов, полученных на аппарате GE Logiq V2, 
проведено исследование фармакокинетики I-131 с определением индекса накопления I-131 через 24 часа . Иссле-
довались признаки на основе матрицы пространственной смежности, матрицы длин линий уровней серого, матрицы 
размера зон уровней серого, а также гистограммные и геометрические признаки изображений ультразвукового ис-
следования .
Результаты. Разработанная на основе наиболее значимых признаков и после проведения корреляционного анализа 
KNN модель прогноза злокачественности имеет значение диагностической точности 72±3%, чувствительности 73±5%, 
специфичности 73±5% . Исследование фармакокинетики I-131 показало наибольшее значение модуля коэффициента 
корреляции Спирмена для признаков максимальный гистограммный градиент интенсивности (r=–0,48, p=0,08) и энтро-
пия интенсивности (r=–0,51, p=0,06) с накоплением I-131 через 24 часа .
Заключение. Проведённое исследование демонстрирует возможность применения количественного описания уль-
тразвуковых изображений узловых образований в качестве инструмента для мониторинга узлов перед проведением 
радиойодтерапии для последующего дополнительного назначения тонкоигольной аспирационной пункционной биоп-
сии и прогнозирования накопления I-131 через 24 часа .

Ключевые слова: эндокринология; радиойодтерапия; I-131; ядерная медицина; текстурный анализ; радиомика; 
 машинное обучение; ультразвуковое исследование; узловые образования .
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prognosis of I-131 uptake
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ABSTRACT
BACKGROUND: Thyroid nodules are a prevalent issue, with an estimated incidence of 19% to 35% based on ultrasound 
examination and 8% to 65% based on autopsy findings [1] . In some cases, Plummer’s disease is observed, and nodular masses 
may be observed in 10% to 35% of Graves’ disease cases, with iodine accumulation of a different nature [2, 3] . One of the 
principal treatments for Graves’ and Plummer’s diseases is radioiodine therapy, which serves to exclude the possibility of 
malignancy in nodules . Furthermore, the pharmacokinetics of iodine is investigated, which represents the most time-consuming 
and labor-intensive stage of preparation for radioiodine therapy . In clinical practice, ultrasound is performed in accordance with 
the TI-RADS system, followed (if necessary) by fine-needle aspiration puncture biopsy, stratified according to the Bethesda 
system . However, the interpretation of ultrasound examinations is inherently subjective, whereas the use of decision support 
systems can reduce the number of fine-needle aspiration puncture biopsies by 27% and the number of missed malignant 
neoplasms by 1 .9% . Furthermore, the quantitative characterization of nodal ultrasound may enhance the investigation of the 
pharmacokinetics of I-131 [4, 5] .
AIM: The study aimed to develop a method for quantitatively characterizing ultrasound images of thyroid nodular masses for 
predicting malignancy and I-131 accumulation by nodular masses .
MATERIALS AND METHODS: The study included 125 nodules with pathomorphologic findings (65 benign, 60 malignant) and 
25 benign nodules (established by cytologic examination) of patients who underwent radioiodotherapy as part of the Russian 
Science Foundation grant project No . 22-15-00135 . Longitudinal and transverse projections of thyroid nodules were obtained 
using GE Voluson E8 (36% of all benign nodules and 27% of malignant nodules) and GE Logiq E (64% of benign and 73% of 
malignant nodules) . A pharmacokinetics study was conducted on 25 nodes obtained on a GE Logiq V2 device . The accumulation 
index of I-131 was determined after 24 hours . A spatial adjacency matrix, gray level line length matrix, gray level zone size 
matrix, and histogram were employed to investigate features based on ultrasound images .
RESULTS: The malignancy prediction model, developed on the basis of the most significant features and after KNN correlation 
analysis, exhibited a diagnostic accuracy value of 72±3%, a sensitivity of 73±5%, and a specificity of 73±5% . An investigation 
of I-131 pharmacokinetics revealed that the maximum histogram intensity gradient (r=–0 .48, p=0 .08) and intensity entropy 
(r=–0 .51, p=0 .06) exhibited the highest Spearman correlation coefficient modulus with I-131 accumulation after 24 hours .
CONCLUSIONS: The present study demonstrates the feasibility of using quantitative characterization of ultrasound images of 
nodal masses as a tool to monitor nodules before radioiodotherapy . This is with a view to subsequent adjunctive fine-needle 
aspiration puncture biopsy and prediction of I-131 accumulation after 24 hours .
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Посмертные гипостазы печени у новорождённых: 
лучевые и патологоанатомические характеристики 
О .В . Савва1,2, У .Н . Туманова1, В .Г . Быченко1, А .И . Щеголев1

1 Национальный медицинский исследовательский центр акушерства, гинекологии и перинатологии имени академика В .И . Кулакова, Москва, Россия; 
2 Бюро судебно-медицинской экспертизы имени Д .И . Мастбаума, Рязань, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. При патологоанатомических и судебно-медицинских вскрытиях исследования тел умерших и погибших 
проводятся на фоне развивающихся неспецифических трупных изменений, в частности — внутренних гипостазов, 
характеризующихся перераспределением крови в тканях и органах под действием силы тяжести [1, 2] . Такие по-
смертные гипостазы отражают давность наступления смерти, однако затрудняют проведение дифференциальной диа-
гностики прижизненных патологических процессов и поражений с неспецифическими трупными изменениями [3, 4] . 
Перспективным способом визуализации и оценки трупных гипостазов может стать проведение посмертной магнитно-
резонансной томографии как объективного и неинвазивного метода исследования, особенно в случаях гибели ново-
рождённых, характеризующихся относительной незрелостью органов и тканей [5, 6] . 
Цель — при помощи посмертной магнитно-резонансной томографии и морфологического исследования изучить про-
явления трупных гипостазов в печени умерших новорождённых в зависимости от длительности посмертного периода . 
Материалы и методы. В основу исследования положено комплексное посмертное лучевое и патологоанатомическое 
исследование тел 62 новорождённых и младенцев, умерших в возрасте от 1,5 ч до 49 дней, без аномалий развития 
и заболеваний печени . Проводили посмертную магнитно-резонансную томографию на аппарате 3Т Siemens Magnetom 
Verio и последующее патологоанатомическое вскрытие . На полученных Т1- и Т2-взвешенных изображениях оцени-
вали наличие и выраженность линии градиента интенсивности магнитно-резонансного сигнала в вентральной (выше 
расположенной) и дорзальной (ниже расположенной) областях ткани печени . После аутопсии проводили взятие об-
разцов ткани из вентральной и дорзальной областей печени с последующим микроскопическим анализом препаратов, 
окрашенных гематоксилином и эозином .
Результаты. В результате проведённой посмертно магнитно-резонансной томографии установлены лучевые характе-
ристики и гистологические изменения ткани печени, обусловленные трупными гипостазами . Основным проявлением 
их в печени при посмертной магнитно-резонансной томографии является изменение интенсивностей магнитно-ре-
зонансного сигнала в выше и ниже расположенных областях органа с появлением градиента интенсивности сигна-
ла, отражающего расположение тела после смерти и зависящего от длительности посмертного периода . Отмечено, 
что градиент интенсивности сигнала чаще выявлялся на Т1- по сравнению с Т2-взвешенными изображениями . При ги-
стологическом изучении препаратов ткани печени выявлено повышение размеров синусоидов и уменьшение площади 
печёночных балок, прогрессирующее по мере увеличения давности смерти и выраженное в большей степени в ниже 
расположенной области печени . Данные изменения, несомненно, являются морфологическим субстратом лучевых ха-
рактеристик .
Заключение. Выявленные при посмертной магнитно-резонансной томографии и морфологическом исследовании осо-
бенности трупных гипостазов в печени необходимо учитывать при анализе результатов и определении звеньев тана-
тогенеза погибших новорождённых .

Ключевые слова: печень; посмертные изменения; посмертные гипостазы; посмертная магнитно-резонансная то-
мография; аутопсия .
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Postmortem liver hypostases in newborns: radiation 
and pathological characteristics
Oksana V . Savva1,2, Ulyana N . Tumanova1, Vladimir G . Bychenko1, Aleksandr I . Shchegolev1

1 Research Center for Obstetrics, Gynecology and Perinatology, Moscow, Russia; 
2 D .I . Mastbaum Forensic Medical Examination Bureau, Ryazan, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: During pathological and forensic autopsies, the bodies of the deceased are examined to identify nonspecific 
cadaveric changes . These changes include internal hypostases, which are characterized by the redistribution of blood in tissues 
and organs under the influence of gravity [1, 2] . Such postmortem hypostases reflect the age of death, but they also complicate 
the differential diagnosis of lifetime pathological processes and lesions with nonspecific cadaveric changes [3, 4] . Postmortem 
magnetic resonance imaging represents an objective and noninvasive method of investigation, particularly in cases of neonatal 
death characterized by relative immaturity of organs and tissues . It may therefore prove to be a promising approach to visualize 
and evaluate cadaveric hypostases [5, 6] .
AIM: The aim of this study was to investigate the manifestations of cadaveric hypostases in the liver of deceased neonates, with 
a focus on the impact of postmortem period duration . This was achieved through the use of postmortem magnetic resonance 
imaging and morphologic examination . 
MATERIALS AND METHODS: The study was based on a comprehensive postmortem radiology and pathological anatomical 
examination of the bodies of 62 newborns and infants who died at the age of 1 .5 hours to 49 days . The subjects were selected 
to exclude those with developmental anomalies and liver diseases . A postmortem magnetic resonance imaging examination 
was conducted on a 3T Siemens Magnetom Verio apparatus, followed by a subsequent pathological and anatomic autopsy . 
The T1- and T2-weighted images were evaluated to determine the presence and severity of the magnetic resonance signal 
intensity gradient line in the ventral (superior) and dorsal (inferior) regions of the liver tissue . Following the autopsy, tissue 
samples were obtained from the ventral and dorsal regions of the liver, and subsequently subjected to microscopic analysis of 
hematoxylin and eosin-stained preparations .
RESULTS: The results of postmortem magnetic resonance imaging have enabled the establishment of the radiation 
characteristics and histological changes in liver tissue caused by cadaveric hypostases . The most notable manifestation of 
cadaveric hypostases in the liver at postmortem magnetic resonance imaging is the change in magnetic resonance signal 
intensities in the above and below-located regions of the organ, accompanied by the emergence of a signal intensity gradient . 
This gradient reflects the location of the body after death and varies depending on the duration of the postmortem period . The 
signal intensity gradient was more frequently observed on T1-weighted images compared to T2-weighted images . Histological 
examination of liver tissue preparations revealed an increase in the size of sinusoids and a decrease in the area of hepatic 
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beams, which was observed to progress with increasing age at death and was expressed to a greater extent in the lower liver 
region . These changes are undoubtedly a morphologic substrate of radiation characteristics .
CONCLUSIONS: The specific characteristics of cadaveric liver hypostases, as revealed by postmortem magnetic resonance 
imaging and morphological study, should be taken into account when analyzing the results and determining the links of 
thanatogenesis of dead newborns .

Keywords: liver; postmortem changes; postmortem hypostasis; postmortem magnetic resonance imaging; autopsy .
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Возможности нейросети в диагностике 
новообразований гортани
Е .А . Сафьянникова1, А .И . Крюков1,2, Н .Л . Кунельская1,2, П .А . Сударев1, С .Г . Романенко1, 
Д .И . Курбанова1, Е .В . Лесогорова1, Е .Н . Красильникова1, А .А . Иванова3, А .П . Осадчий3, 
Н .Г . Шевырина3

1 Научно-исследовательский клинический институт оториноларингологии им . Л .И . Свержевского, Москва, Россия; 
2 Российский национальный исследовательский медицинский университет имени Н .И . Пирогова, Москва, Россия; 
3 ООО «Рубедо», Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. В настоящее время искусственный интеллект в виде искусственных нейронных сетей активно внедря-
ется в различные сферы нашей жизни, в том числе и в медицину . В частности, в оториноларингологии искусствен-
ные нейронные сети используют изображения, полученные при эндоскопическом обследовании пациентов (например, 
при видеоларингоскопии) [1–3] Интерпретация ларингоскопической картины зачастую представляет значительные 
трудности для практического врача, что снижает частоту выявления предраковых заболеваний гортани и способству-
ет росту числа пациентов с раком гортани III–IV стадии [4, 5] Это определяет важность своевременного проведения 
и правильной интерпретации результатов эндоскопического обследования пациентов с заболеваниями гортани . Ис-
кусственные нейронные сети могут быть применены для анализа результатов видеоларингоскопии, предоставляя до-
полнительные подсказки врачу, что может помочь повысить точность диагностики и снизить риск ошибки [6, 7] .
Цель — разработка и обучение искусственной нейронной сети для распознавания характерных признаков образова-
ний и вариантов нормы гортани .
Материалы и методы. Работа выполнена в рамках гранта Московского центра инновационных технологий в здраво-
охранении № 2112-1/22 «Использование нейросети (алгоритмов искусственного интеллекта) для контроля и повыше-
ния качества диагностики и лечения заболеваний структур гортани и уха на основе цифровой технологии» . В процессе 
работы применялись методы сбора данных, необходимых для создания фотобанка (датасета) медицинских изобра-
жений, полученных при видеоларингоскопии; методы разметки данных для формирования датасетов по отдельным 
нозологиям и группам заболеваний; метод консилиума; методы анализа точности распознавания и классификации 
цифровых эндоскопических снимков; методы обучения классификационных нейронных сетей .
В итоге для обучения искусственной нейронной сети был собран, размечен и загружен датасет, состоящий из 1471 сним-
ка гортани в цифровых форматах (jpg, bmp) . Среди них на образование гортани пришлось 410 изображений, на вари-
анты нормы — 1061 снимок . Далее было проведено обучение нейросети и тестирование её с целью распознавания 
признаков нормы и образований гортани .
Результаты. По результатам тестирования искусственной нейронной сети была сформирована матрица неточностей, 
рассчитано значение точности распознавания, рассчитаны показатели качества работы модели, построена ROC-кривая . 
Разработанная и обученная искусственная нейронная сеть продемонстрировала точность 86% в распознавании при-
знаков образований и нормы гортани .
Заключение. Проведённое исследование демонстрирует, что обученная искусственная нейронная сеть может доста-
точно успешно различать признаки нормы и образований гортани на эндоскопических фотографиях . При дальнейшем 
обучении нейросети и достижении высокой точности данную технологию возможно применить в клинической прак-
тике в качестве помощника в интерпретации ларингоскопических изображений и ранней диагностики образований 
гортани, а также для контроля и повышения качества диагностики и лечения заболеваний горла, носа и ушей врачами 
первичного звена .

Ключевые слова: гортань; образование гортани; норма гортани; нейросеть; искусственный интеллект .
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Potential of a neural network in the diagnosis 
of laryngeal tumors
Evgeniya A . Safyannikova1, Andrey I . Kryukov1,2, Natalya L . Kunelskaya1,2, Pavel A . Sudarev1, 
Svetlana G . Romanenko1, Diana I . Kurbanova1, Ekaterina V . Lesogorova1, Ekaterina N . Krasilnikova1, 
Anastasiya A . Ivanova3, Anton P . Osadchij3, Natalya G . Shevyrina3

1 The Sverzhevskiy Otorhinolaryngology Healthcare Research Institute, Moscow, Russia; 
2 The Russian National Research Medical University named after N .I . Pirogov, Moscow, Russia; 
3 Rubedo LLC, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Currently, artificial intelligence in the form of artificial neural networks is being actively implemented in a 
number of areas of our lives, including medicine . In particular, in otorhinolaryngology, artificial neural networks are used 
to analyze images obtained during endoscopic examinations of patients (e .g ., videolaryngoscopy) [1–3] . The interpretation 
of laryngoscopic images often presents significant difficulties for practicing physicians, which reduces the frequency 
of detection of precancerous laryngeal diseases and contributes to the increase in the number of patients with stage III–
IV laryngeal cancer [4, 5] . This underscores the significance of prompt performance and accurate interpretation of the findings 
of endoscopic examinations of patients with laryngeal disorders . Artificial neural networks can be employed to analyze the 
results of videolaryngoscopy, furnishing the physician with supplementary information that can enhance diagnostic accuracy 
and diminish the probability of error [6, 7] .
AIM: The study aims to develop and train an artificial neural network for recognizing characteristic features of laryngeal 
neoplasms and variants of laryngeal normality .
MATERIALS AND METHODS: The study was conducted under the grant of the Moscow Center for Innovative Technologies in 
Healthcare (grant No . 2112-1/22) entitled “Using Neural Networks (Artificial Intelligence Algorithms) for Control and Improving 
the Quality of Diagnosis and Treatment of Diseases of Laryngeal and Ear Structures through Digital Technologies” .The following 
methods were used during the course of the study: data collection for the creation of a photobank (dataset) of medical images 
obtained during videolaryngoscopy; data partitioning for the formation of datasets for individual nosologies and groups of 
diseases; the method of consilium; analysis of the accuracy of recognition and classification of digital endoscopic images; and 
training of classification neural networks .
Consequently, a dataset comprising 1,471 laryngeal images in digital formats (JPEG, BMP) was assembled, labelled, and 
uploaded for the purpose of training the artificial neural network . Of the total number of images, 410 were classified as 
pertaining to laryngeal formation, while 1061 were classified as variants of normality . Subsequently, the neural network was 
trained and tested to identify the signs of normal and laryngeal masses .
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RESULTS: The results of the testing of the artificial neural network indicated the formation of an inaccuracy matrix, the calculation 
of the value of recognition accuracy, the calculation of the quality indicators of the model performance, and the construction of 
the ROC curve . The developed and trained artificial neural network demonstrated an accuracy of 86% in recognizing the signs 
of laryngeal masses and norms .
CONCLUSIONS: This study demonstrates that a trained artificial neural network can successfully distinguish between signs 
of normal and laryngeal masses in endoscopic photographs . With further training of the neural network and achievement of 
high accuracy, this technology can be used in clinical practice as an assistant in the interpretation of laryngoscopic images and 
early diagnosis of laryngeal masses . It can also be employed to control and improve the quality of diagnosis and treatment of 
diseases of the throat, nose, and ears by primary care physicians .

Keywords: larynx; benign laryngeal tumor; vocal fold normality; neural network; artificial intelligence .
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Применение алгоритмов искусственного интеллекта 
для диагностики патологии заболеваний уха
А .Г . Хубларян1, А .И . Крюков1 2, Н .Л . Кунельская1,2, Е .В . Гаров1,2, П .А . Сударев1, В .Э . Киселюс1, 
В .Н . Зеленкова1, А .А . Иванова3, А .П . Осадчий3, Н .Г . Шевырина3

1 Научно-исследовательский клинический институт оториноларингологии им . Л .И . Свержевского, Москва, Россия; 
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АННОТАЦИЯ
Обоснование. Своевременная и качественная диагностика заболевания является основой грамотной тактики лечения 
пациента . В своём исследовании авторы показывают, что отоларингологи ошибаются в каждом четвёртом диагнозе, 
а врачи общей практики (терапевты, педиатры, фельдшеры) — в каждом втором . В результате это приводит к воз-
никновению осложнений, хронизации процессов, увеличению сроков лечения и реабилитации, ухудшению трудоспо-
собности населения и падению доверия пациентов [1] .
Сегодня в зарубежной медицине средства искусственного интеллекта активно стали внедряться и в оториноларинго-
логию . Наиболее распространено использование компьютерного зрения как инструмента применения искусственного 
интеллекта в обучении, а в дальнейшем в использовании в диагностике и лечении заболеваний уха, горла и носа . 
По данным Министерства здравоохранения Российской Федерации, в среднем ежегодно более 6% населения страны 
обращается к оториноларингологу с патологией наружного и среднего уха . Это соответствует тому, что консультация 
оториноларинголога требуется 9 000 000 человек ежегодно . В оториноларингологии для обучения нейросетей ис-
пользуют изображения, полученные при эндоскопическом обследовании пациентов (например, при видеоларингоско-
пии) [2–4] .
Разработка и внедрение в клиническую практику технологий, основанных на применении алгоритмов искусственного 
интеллекта, является одним из приоритетов развития медицинских технологий и требует тщательного и взвешенного 
подхода к разработке и обучению подобных систем .
Цель — разработка и обучение нейросети (алгоритмов искусственного интеллекта) для определения патологии уха 
на основе цифровых эндоскопических изображений .
Материалы и методы. Началом нашей работы стало создание базы данных цифровых эндоскопических фотографий . 
Для этого во время стандартного отохирургического приёма был проведён сбор эндовидеофотографий нормальных 
и патологически изменённых барабанных перепонок в обезличенном формате . Следующим этапом была сформиро-
вана система критериев оценки снимков для дальнейшей разметки . Сформировано «дерево диагнозов» ушных за-
болеваний, основанных на визуальных признаках, для создания мыслительного алгоритма распознавания состояния 
(норма/патология) наружного слухового прохода и барабанной перепонки . Снижение степени субъективности оценки 
изображений было достигнуто посредством создания коллегиального подхода в формате консилиума .
Для обучения нейросети коллективом авторов было выполнено, загружено и размечено 5750 цифровых эндоско-
пических изображений в формате jpg, jpeg . Количество нормальных изображений наружного слухового прохода 
с не изменённой барабанной перепонкой составило750, патологически изменённых — 5000 снимков . Разметка сним-
ков проводилась с учётом разработанных критериев оценки визуальных признаков с последующим присвоением но-
зологического статуса заболевания/нормы .
Результаты. В результате проведённого исследования были изучены основные метрики: специфичность, точность 
и чувствительность . Результаты значений для 11 классов (норма и 10 различных нозологий): варьирование показателя 
специфичности составило от 0,846 до 0,982; точности — от 0,422 до 0,950; чувствительности — от 0,433 до 0,900 .
Заключение. Выполненная исследовательская работа иллюстрирует возможность создания и обучении нейросети, 
основанной на применении алгоритмов искусственного интеллекта, для оценки состояния наружного слухового про-
хода и барабанной перепонки . При этом важными компонентами являются не только сбор качественных снимков, 
но и грамотная разметка данных, создание «дерева диагнозов», основанных на визуальных признаках . Дальнейшее 
повышении точности распознавания основных заболеваний уха может стать основой для создания системы помощи 
принятия врачебного решения и оказывать непосредственную помощь в практической медицине . 
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ABSTRACT
BACKGROUND: Timely and accurate diagnosis of the disease is the foundation for effective treatment strategies for the patient . 
The authors demonstrate in their study that otolaryngologists are incorrect in approximately one-quarter of their diagnoses, 
while general practitioners (internists, pediatricians, and paramedics) are incorrect in approximately one-half of their diagnoses . 
Consequently, this results in the emergence of complications, the chronicization of processes, an increase in treatment and 
rehabilitation time, a deterioration of the population’s ability to work, and a decline in patient confidence [1] .
In the field of foreign medicine, artificial intelligence tools have been actively introduced in otorhinolaryngology . The most 
prevalent application of artificial intelligence in otorhinolaryngology is the use of computer vision as a tool for training and 
subsequently for the diagnosis and treatment of diseases of the ear, throat, and nose . According to the Ministry of Health of 
the Russian Federation, on average, more than 6% of the population of the country consults an otorhinolaryngologist annually 
with pathology of the external and middle ear . This aligns with the observation that approximately 9 million individuals require 
consultation with an otorhinolaryngologist on an annual basis . In otorhinolaryngology, images obtained from endoscopic 
examinations of patients (e .g ., videolaryngoscopy) are used to train neural networks [2–4] .
The development and introduction of technologies based on the application of artificial intelligence algorithms into clinical 
practice is one of the priorities of medical technology development and requires a careful and balanced approach to the 
development and training of such systems .
AIM: The study aimed to develop and train a neural network (artificial intelligence algorithms) to detect ear pathology from 
digital endoscopic images .
MATERIALS AND METHODS: The initial phase of our research involved the creation of a digital database comprising endoscopic 
photographs . For this purpose, endovideos of normal and pathologically altered tympanic membranes in an anonymized format 
were collected during a standard otosurgical appointment . The subsequent step was to establish a system of criteria for 
evaluating the images for subsequent annotation . A diagnostic tree of ear diseases based on visual features was constructed 
to develop a reasoning algorithm for identifying the condition (normal/pathological) of the external auditory canal and tympanic 
membrane . The subjective nature of image evaluation was mitigated by implementing a collegial approach in a consilium format .

Ключевые слова: патология уха; норма уха; отит; нейросеть; искусственный интеллект .
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In order to train the neural network, the research team performed, uploaded, and labeled 5,750 digital endoscopic images in 
JPEG format . A total of 750 images of the external auditory canal with an unaltered tympanic membrane were identified, while 
5,000 images exhibited pathological alterations . The images were subsequently labeled in accordance with the established 
criteria for evaluating visual features, which were then used to assign the nosological status of the disease or norm .
RESULTS: The study yielded insights into the main metrics, namely specificity, accuracy, and sensitivity . The results of the 
values for 11 classes (normal and 10 different nosologies) revealed a considerable degree of variation in the metrics . The 
specificity metric exhibited a range of values from 0 .846 to 0 .982, while the accuracy metric demonstrated a similar range from 
0 .422 to 0 .950 . The sensitivity metric exhibited a narrower range of values, from 0 .433 to 0 .900 .
CONCLUSIONS: This study demonstrates the potential for developing and training a neural network based on the application 
of artificial intelligence algorithms to assess the condition of the external auditory canal and tympanic membrane . In this case, 
the collection of high-quality images is not the sole crucial component; equally important is the competent annotation of data 
and the creation of a “tree of diagnoses” based on visual features . Further improvement of the accuracy of recognizing the main 
ear diseases can serve as the basis for the creation of a system of assistance in medical decision-making and provide direct 
assistance in practical medicine . 

Keywords: ear disease; normal ear; otitis; neural network; artificial intelligence .
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АННОТАЦИЯ
Обоснование. Диагностика вестибулярных расстройств, проявляющихся жалобой на головокружение и неустойчи-
вость, в амбулаторной практике представляет сложную задачу для врачей всех специальностей [1] . Проведение ото-
неврологического обследования пациента с головокружением квалифицированным специалистом возможно лишь 
в некоторых клиниках, что ограничивает доступность данного вида специализированной помощи, а также своевре-
менную диагностику пациентов с вестибулярными расстройствами [2, 3] . Дистанционное консультирование изучалось 
при проведении вестибулярной реабилитации и показало свою эффективность [4], однако в последнее десятилетие 
актуальность телемедицины стабильно возрастает в условиях развития информационно-коммуникационных техноло-
гий . Телемедицина имеет значительный потенциал для повышения доступности качественной медицинской помощи 
населению, преодолевая географические барьеры и кадровый дефицит узкопрофильных специалистов .
Цель — выявить особенности телемедицинского консультирования пациентов с вестибулярными расстройствами .
Материалы и методы. С использованием телемедицинской платформы DSC .Clinic проведено дистанционное кон-
сультирование 20 пациентов в возрасте от 27 до 85 лет (средний возраст 54,1±5,4 года; 13 женщин и 7 мужчин, 
без разделения на группы), включавшее сбор жалоб и анамнеза, ознакомление с данными результатов обследова-
ний, назначенных другими специалистами . Продолжительность консультаций составляла 20 мин . Далее определялась 
диагностическая концепция вестибулярного расстройства, пациентам давались рекомендации по выполнению допол-
нительных обследований, а также по немедикаментозному и симптоматическому лечению . В течение последующих 
1–2 недель проводилась очная консультация с полным клиническим отоневрологическим обследованием, постанов-
кой клинического диагноза и назначением лечения . Проведена оценка сопоставимости телемедицинской и очной кон-
сультации и особенностей дистанционного консультирования пациентов с вестибулярными расстройствами . 
Результаты. Во всех случаях пациенты были направлены на консультацию отоневролога другими специалистами с ди-
агнозом «вестибулопатия неясной этиологии»: 16 пациентов (80%) были направлены неврологом, 4 пациента (20%) — 
оториноларингологом . В рамках дистанционного консультирования 5 пациентам (25%) было рекомендовано провести 
 аудиологическое исследование, 4 пациентам (20%) рекомендовали ведение дневника головной боли . При сборе анамнеза 
у 11 пациентов (55%) выявлен эпизодический вестибулярный синдром, у 7 пациентов (35%) — хронический вестибулярный 
синдром, у 2 пациентов (10%) — острый вестибулярный синдром . В 6 случаях (30%) диагностическая концепция включала 
одно вестибулярное расстройство, в 6 случаях (30%) предполагалась ассоциация вестибулярных расстройств, в 8 случаях 
(40%) — дифференциально-диагностический ряд возможных вестибулопатий . После очной консультации диагностическая 
концепция полностью подтвердилась у 10 пациентов (50% случаев), у 6 пациентов (30% случаев) подтвердился диагноз 
из предложенного ранее дифференциального ряда; 4 пациента (20%) потребовали дальнейшего наблюдения .
Заключение. Дистанционная консультация пациента с вестибулярным расстройством позволяет заранее назначить 
необходимое для постановки клинического диагноза обследование . В работе представлены начальные данные 
по анализу эффективности телемедицинского консультирования в отоневрологии, планируется обследование и ана-
лиз большего количества пациентов для разработки наиболее оптимального алгоритма использования телемедицины 
при различных видах вестибулярной патологии . На основе полученных данных после проведённого очного отоневро-
логического обследования в 80% случаев было соответствие диагноза в рамках заранее установленного дифферен-
циально-диагностического ряда, тогда как в половине всех случаев диагностическая концепция оказалась полностью 
соответствующей клиническому диагноз . В зарубежной литературе вопросы применения телемедицины для дистан-
ционного мониторинга и вестибулярной реабилитации активно обсуждаются уже в течение нескольких лет [5], в от-
личие от отечественных данных, что позволяет считать описанное исследование перспективным, а вопрос — требу-
ющим дальнейшего изучения . 
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ABSTRACT
BACKGROUND: The diagnosis of vestibular disorders, which are manifested by the complaint of dizziness and unsteadiness, is 
a challenging task for physicians of all specialties in outpatient practice [1] . The otoneurological examination of a patient with vertigo by 
a qualified specialist is only possible in some clinics, which limits the availability of this type of specialized care and the timely diagnosis 
of patients with vestibular disorders [2, 3] . Telemedicine has been the subject of investigation in the field of vestibular rehabilitation, 
with encouraging results [4] . Over the past decade, however, the relevance of telemedicine has been on the rise in the context of the 
development of information and communication technologies . Telemedicine has the potential to significantly enhance the accessibility 
of quality medical care to the population, overcoming geographical barriers and the shortage of narrow-profile specialists .
AIM: The study aimed to identify the features of telemedicine counseling for patients with vestibular disorders .
MATERIALS AND METHODS: The DSC .Clinic telemedicine platform was used to consult with 20 patients aged 27 to 85 years 
(mean age 54 .1±5 .4 years; 13 women and 7 men, without division into groups) . The consultations included the collection of 
complaints and anamnesis, as well as familiarization with the results of examinations prescribed by other specialists . The 
duration of the consultations was 20 minutes . Furthermore, the diagnostic concept of vestibular disorder was established, 
and the patients were provided with recommendations for additional examinations, as well as for nonpharmacological and 
symptomatic treatment . Over the subsequent 1–2 weeks, a comprehensive clinical otoneurologic examination, clinical 
diagnosis, and treatment prescription were conducted in person . The comparability of telemedicine and in-person consultation, 
as well as the features of remote counseling for patients with vestibular disorders, were evaluated .
RESULTS: In all cases, patients were referred to an otoneurologist by other specialists with the diagnosis of vestibulopathy 
of unclear etiology . Of the 20 patients, 16 (80%) were referred by a neurologist, and 4 (20%) by an otorhinolaryngologist . 
As part of remote counseling, five patients (25%) were recommended to undergo an audiologic study, and four patients (20%) 
were advised to maintain a headache diary . When collecting anamnesis, 11 patients (55%) had episodic vestibular syndrome, 
7 patients (35%) had chronic vestibular syndrome, and 2 patients (10%) had acute vestibular syndrome . In 6 cases (30%), 
the diagnostic concept included a single vestibular disorder . In 6 cases (30%), an association of vestibular disorders was 
suggested . In 8 cases (40%), a differential diagnostic series of possible vestibulopathies was proposed . Following in-person 
consultation, the diagnostic concept was fully confirmed in 10 patients (50% of cases), with 6 patients (30% of cases) having 
their diagnosis from the previously proposed differential series confirmed . Four patients (20%) required further follow-up .

Ключевые слова: головокружение; вестибулярный синдром; телемедицина .
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CONCLUSIONS: Remote consultation of a patient with vestibular disorder allows for the prescription of an examination plan in 
advance for the purpose of clinical diagnosis . This paper presents initial data on the analysis of the effectiveness of telemedicine 
counseling in otoneurology . It is planned to examine and analyze more patients to develop the most optimal algorithm for 
the use of telemedicine in various types of vestibular pathology . The data obtained following the in-person otoneurologic 
examination indicated that in 80% of cases, the diagnosis was consistent with the predetermined differential diagnostic series . 
Furthermore, in half of all cases, the diagnostic concept was fully consistent with the clinical diagnosis . In foreign literature, 
the issues of telemedicine application for remote monitoring and vestibular rehabilitation have been actively discussed for 
several years [5], in contrast to the Russian studies, which allows to consider the described study as promising and the issue 
as requiring further study .
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электрокардиографии для эффективной оценки 
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свёрточной нейронной сети
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АННОТАЦИЯ
Обоснование. Оценка ритма сердца пациента является первым этапом при аннотировании электрокардиограм-
мы . В представленной работе был разработан метод, предназначенный для обработки сигнала электрокардиогра-
фии и оценки сердечного ритма . Метод основан на применении обученной свёрточной нейронной сети, что позволит 
в кратчайшие сроки после получения электрокардиограммы предоставить врачу предварительную информацию о воз-
можной фибрилляции предсердий или наличии иных нарушений ритма . Кроме того, такие методы могут быть интегри-
рованы в системы телемедицины, позволяя проводить мониторинг сердечного состояния дистанционно .
Цель — разработка метода обработки сигнала электрокардиографии для классификации сердечного ритма пациента 
по трём классам: синусовый ритм, фибрилляция предсердий и прочие аритмии .
Материалы и методы. Для тренировки и тестирования модели были выбраны электрокардиограммы пациентов, на-
ходящиеся в открытом доступе [1] . Программное обеспечение написано на языке программирования Python с исполь-
зованием фреймворка TensorFlow . Тренировочная, валидационная и тестовая выборки формировались с соотноше-
нием 10:1:1, распределение по классам равномерное . Наборы данных для каждой записи подготавливались в трёх 
вариантах: совмещение графиков всех 12 отведений электрокардиограммы на одном изображении, получение спек-
трограмм II и V1 отведений с использованием вейвлета Гаусса, представление записи в виде векторной кардиограм-
мы . За основу архитектуры свёрточной нейронной сети была взята архитектура ResNet18, которая была в дальнейшем 
модифицирована, и для каждого из представлений входных данных были произведены серии модификаций .
Результаты. Была получена сериализированная модель со следующими показателями точности: accuracy=43% для со-
вмещения 12 электрокардиографических отведений на изображении; accuracy=43% для векторного представления 
электрокардиограммы; accuracy=69% для вейвлет-преобразования электрокардиограммы . В случае двухклассовой за-
дачи, включающей в себя синусовый ритм и фибрилляцию предсердий, метрика accuracy для  вейвлет-преобразования 
достигает 93% с метриками recall=93%, precision=94% и f1-score=93% .
Заключение. Полученные результаты демонстрируют возможности применения свёрточных нейронных сетей 
для оценки сердечного ритма пациентов . Дальнейшее развитие проекта предполагает подбор наилучшего алгорит-
ма машинного обучения, апробация этого алгоритма для двухклассовой задачи и расширение решения для других 
классов нарушений ритма . Кроме того, возможно улучшение результатов классификации для трёхклассовой задачи 
при использовании лучшей модели и введении дополнительной кластеризации .

Ключевые слова: свёрточная нейронная сеть; сердечный ритм; фибрилляция предсердий; электрокардиография; 
векторная электрокардиография; вейвлет-преобразование .
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Electrocardiography signal processing method 
for effective assessment of a patient's heart rate 
using a convolutional neural network
Daniel V . Gordienko, Artem O . Kravchenko
Bauman Moscow State Technical University, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: The initial step in annotating an electrocardiogram is the evaluation of the patient's heart rhythm . In the 
presented study, a method has been developed to process the electrocardiographic signal and estimate the heart rhythm . The 
method is based on the application of a trained convolutional neural network, which will provide the physician with preliminary 
information about possible atrial fibrillation or the presence of other rhythm disturbances as soon as possible after receiving 
the electrocardiogram . Furthermore, such methodologies can be incorporated into telemedicine systems, thereby facilitating 
remote monitoring of cardiac status .
AIM: The aim of the study was to develop an electrocardiography signal processing method for the classification of a patient’s 
heart rhythm into three classes: sinus rhythm, atrial fibrillation, and other arrhythmias .
MATERIALS AND METHODS: The publicly available electrocardiograms of patients were selected for model training and testing . 
The software was written in the Python programming language using the TensorFlow framework . The training, validation, and 
test samples were formed with a ratio of 10:1:1:1, with a uniform distribution by classes . Three variants of data sets for each 
record were prepared: combining plots of all 12 leads of the electrocardiogram on one image, obtaining spectrograms of II and 
V1 leads using Gaussian wavelet, and representing the record as a vector cardiogram . The architecture of the convolutional 
neural network was based on the ResNet18 architecture, which was further modified, and a series of modifications were made 
for each of the input data representations .
RESULTS: A serialized model was obtained with the following accuracy metrics: accuracy=43% for matching 
12 electrocardiographic leads in the image; accuracy=43% for vector representation of the electrocardiogram; and accuracy=69% 
for wavelet transform of the electrocardiogram . In the case of a two-class problem involving sinus rhythm and atrial fibrillation, 
the accuracy metric for the wavelet transform reaches 93% with metrics recall, precision, and F1-score values of 93%, 94%, 
and 93%, respectively .
CONSLUSIONS: The results demonstrate the potential of using convolutional neural networks to assess the heart rhythm of 
patients . Further development of the project involves the selection of the most effective machine learning algorithm, testing of 
this algorithm for the two-class problem, and expansion of the solution for other classes of rhythm disorders . Additionally, it 
is possible to improve classification results for the three-class problem by using a superior model and introducing additional 
clustering .

Keywords: convolutional neural network; heart rate; atrial fibrillation; electrocardiography; vector electrocardiography; 
continuous wavelet transform .
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Возможности текстурного анализа компьютерных 
томограмм в дифференциальной диагностике 
гастроинтестинальных стромальных опухолей 
и лейомиом желудка. Обзор литературы
Э .А . Мартиросян1, Г .Г . Кармазановский2, Е .В . Кондратьев2, E .A . Соколова2

1 Городская клиническая онкологическая больница № 1, Москва, Россия; 
2 Национальный медицинский исследовательский центр хирургии имени А .В . Вишневского, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. В отечественной и мировой литературе опубликовано ограниченное количество исследований, посвя-
щённых дифференциальной диагностике гастроинтестинальных стромальных опухолей с другими внутрибрюшными 
опухолями . Лечение неэпителиальных опухолей желудка осуществляется в соответствии с гистологическим типом . 
Стандартное лечение для локализованных форм гастроинтестинальных стромальных опухолей — хирургическое . 
Для обнаруженных субэпителиальных образований до 2 см, при отсутствии эндоскопических признаков высокого ри-
ска, может рассматриваться тактика активного наблюдения с обязательным выполнением эндоскопического ультра-
звукового исследования и соблюдением краткосрочных интервалов . Лейомиомы, будучи доброкачественными обра-
зованиями, при отсутствии клинических симптомов, как правило, не требуют хирургического лечения . Таким образом, 
предоперационное определение типа опухоли может помочь избежать необоснованного хирургического вмешатель-
ства . Однако возможности компьютерной томографии в дифференцировании данных типов опухолей ограничены из-
за схожей рентгенологической картины . Ввиду этого требуется поиск и освоение новых научных и клинических мето-
дов . Одной из возможных методик является текстурный анализ (радиомика) .
Цель — изучить возможности текстурного анализа (радиомики) в диагностике и дифференциальной диагностике га-
строинтестинальных стромальных опухолей и лейомиом желудка, анализируя имеющуюся мировую научную литературу . 
Материалы и методы. Проведён поиск опубликованных статей в базах данных PubMed, Scopus, Web of Science 
по ключевым словам: gastrointestinal stromal tumors, leiomyomas, radiomics . В наш обзор вошли 4 метаанализа, 
16 оригинальных статей .
Результаты. Текстурный анализ является перспективным инструментом для количественной оценки гетерогенно-
сти образований на рентгенологических изображениях, извлекая дополнительные данные, которые не могут быть 
оценены с помощью визуального анализа . Были изучены возможности применения текстурного анализа для диф-
ференциальной диагностики гастроинтестинальных стромальных опухолей с другими новообразованиями желудочно-
кишечного тракта, стратификации риска и прогнозирования исхода после хирургического лечения, а также оценки му-
тационного статуса опухолей . Дифференциальная диагностика гастроинтестинальных стромальных опухолей должна 
проводиться с другими мезенхимальными опухолями желудка (шваннома, лейомиома), а также со злокачественными 
опухолями (аденокарцинома, лимфома), однако количество таких публикаций невелико . Некоторые опубликованные 
исследования по текстурному анализу гастроинтестинальных стромальных опухолей продемонстрировали отличную 
воспроизводимость полученных моделей .
Заключение. Отсутствие стандартизации и различия в методологии исследования затрудняют применение радиомики 
в клинической практике . В перспективе текстурный анализ может стать полезным инструментом для первичной оцен-
ки опухолей желудка, сократив время постановки диагноза и определение тактики ведения пациента до выполнения 
биопсии, а также предотвратить неправильное лечение .

Ключевые слова: радиомика; текстурный анализ; гастроинтестинальные стромальные опухоли; лейомиома .
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Radiomics in the differential diagnosis 
of gastrointestinal stromal tumors and leiomyomas. 
A literature review
Elina A . Martirosyan1, Grigory G . Karmazanovsky2, Evgeniy V . Kondratyev2, Elena A . Sokolova2

1 Moscow City Oncological Hospital № 1, Moscow, Russia; 
2 A .V . Vishnevsky National Medical Research Center of Surgery, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: A limited number of studies have been conducted in Russian and world literature on the differential diagnosis 
of gastrointestinal stromal tumors with other intra-abdominal tumors . The treatment of gastric non-epithelial tumors is 
dependent on the histologic type . The standard treatment for localized forms of gastrointestinal stromal tumors is surgery . For 
subepithelial masses up to 2 cm in size, in the absence of endoscopic signs of high risk, a strategy of active surveillance with 
mandatory endoscopic ultrasound examination and compliance with short-term intervals may be considered . Leiomyomas, 
benign masses, do not typically necessitate surgical intervention in the absence of clinical symptoms . Therefore, preoperative 
determination of the tumor type may help to avoid unwarranted surgical intervention . However, the ability of computed 
tomography to differentiate these tumor types is limited due to the similar radiological picture . Therefore, new scientific and 
clinical methods are needed . One of the possible techniques is texture analysis (radiomics) .
AIM: The study aims to investigate the potential of texture analysis (radiomics) in the diagnosis and differential diagnosis of 
gastrointestinal stromal tumors and gastric leiomyomas by analyzing the available world scientific literature .
MATERIALS AND METHODS: A search was conducted in PubMed, Scopus, and Web of Science databases for published articles 
using the following keywords: gastrointestinal stromal tumors, leiomyomas, and radiomics . The review included 4 meta-
analyses and 16 original articles .
RESULTS: Texture analysis represents a promising tool for quantifying the heterogeneity of masses on radiologic images, 
thereby enabling the extraction of additional data that cannot be assessed by imaging analysis . The potential applications 
of texture analysis for differential diagnosis of gastrointestinal stromal tumors with other gastrointestinal neoplasms, risk 
stratification, and prediction of outcome after surgical treatment, as well as assessment of the mutational status of tumors, 
were explored . A differential diagnosis of gastrointestinal stromal tumors should be made with other mesenchymal tumors 
of the stomach (schwannoma, leiomyoma), as well as with malignant tumors (adenocarcinoma, lymphoma), although the 
number of such publications is limited . Some published studies on texture analysis of gastrointestinal stromal tumors have 
demonstrated excellent reproducibility of the obtained models .
CONCLUSIONS: The lack of standardization and differences in study methodology present significant challenges to the clinical 
application of radiomics . Texture analysis may offer a valuable tool for the initial evaluation of gastric tumors, reducing the time 
required for diagnosis and determining patient management before biopsy . This approach could help to prevent inappropriate 
treatment .
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Антропоморфный фантом коленного сустава 
для исследований методом компьютерной томографии
Е .Д . Белякова, А .А . Насибуллина, Ю .В . Булгакова, О .В . Власова, В .В . Гребенникова, 
О .В . Омелянская, А .В . Петряйкин, Д .В . Леонов 
Научно-практический клинический центр диагностики и телемедицинских технологий, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Коленный сустав — часто визуализируемая анатомическая область в клинической практике . Точная 
интерпретация компьютерных томограмм требует глубокого знания анатомии и хорошего понимания основных техни-
ческих принципов и протоколов визуализации . При проведении компьютерной томографии, чтобы не подвергать риску 
здоровье пациента, немаловажно избежать ошибочных исследований, возникающих из-за некачественной работы 
оборудования, проблем с его настройкой и укладкой пациента . Этих трудностей можно избежать, если использовать 
фантомы для предварительной настройки оборудования и обучать медицинский персонал методике сканирования .
Цель — разработать методику создания антропоморфного медицинского фантома коленного сустава, адекватно мо-
делирующего рентгеновскую плотность соответствующих тканей человека, для исследований методом компьютерной 
томографии .
Материалы и методы. Фантом коленного сустава содержит модели бедренной, большеберцовой и малоберцовой 
костей, надколенника, а также коллатеральные связки, латеральный и медиальный мениски, сухожилие четырёхгла-
вой мышцы бедра, переднюю и заднюю крестообразные связки, связку надколенника . Модели связок распечатаны 
на 3D-принтере из смолы, кости отлиты из силикона, мягкие ткани моделировались однородной структурой из силико-
ноподобных материалов и изготавливались методом литья в силиконовые формы . Аналогичным образом моделиро-
вался кожный покров . При исследовании диапазон анодного напряжения компьютерного томографа варьировал от 80 
до 140 кВ, толщина среза равна 1,25 мм .
Результаты. Разработанный антропоморфный фантом коленного сустава продемонстрировал рентгеновскую плот-
ность моделируемых анатомических структур: связок в диапазоне 80–120, костей — 320–370, мягких тканей и кожи —  
20–60 единиц по шкале Хаусфилда . Использование аддитивных технологий позволило добиться схожести форм фан-
тома с коленным суставом . Дальнейшие исследования могут быть направлены на создание более сложной модели 
костной ткани (раздельно кортикального слоя и губчатого вещества) .
Заключение. Антропоморфный фантом коленного сустава облегчает получение качественных изображений компью-
терной томографии, без предварительного сканирования пациентов . 

Ключевые слова: медицинский фантом; компьютерная томография; коленный сустав .
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Medical phantom of the knee joint for computed 
tomography studies
Ekaterina D . Belyakova, Anastasia A . Nasibullina, Julia V . Bulgakova, Olga V . Vlasova, 
Veronika V . Grebennikova, Olga V . Omelyanskaya, Alexey V . Petraikin, Denis V . Leonov
Research and Practical Clinical Center for Diagnostics and Telemedicine Technologies, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: The knee joint is a frequently visualized anatomical region in clinical practice . Accurate interpretation of CT 
scans necessitates a comprehensive understanding of anatomy and a sound grasp of fundamental technical principles and 
imaging protocols . To safeguard the patient's well-being, it is of paramount importance to prevent erroneous studies resulting 
from suboptimal equipment quality, setup issues, and patient positioning . These difficulties can be circumvented by the use of 
phantoms to pre-adjust the equipment and the provision of training to medical staff in scanning techniques .
AIM: The aim of the study was to develop a technique for creating an anthropomorphic medical phantom of the knee joint that would 
accurately reflect the X-ray density of the corresponding human tissues, thus enabling the use of computed tomography studies .
MATERIALS AND METHODS: The knee joint phantom comprises a series of models representing the femur, tibia, fibula, 
patella, collateral ligaments, lateral and medial menisci, tendon of the quadriceps femoris muscle, anterior and posterior 
cruciate ligaments, and patellar ligament . Ligament models were 3D-printed from resin, bones were cast from silicone, soft 
tissues were modeled with a homogeneous structure of silicone-like materials and made by casting into silicone molds . The 
skin was similarly modeled . In the study, the anode voltage range of the CT scanner varied from 80 to 140 kV, and the slice 
thickness was equal to 1 .25 mm .
RESULTS: The developed anthropomorphic knee joint phantom demonstrated the X-ray density of the modeled anatomical 
structures, with ligaments exhibiting a range of 80–120 units on the Hausfield scale, bones exhibiting a range of 320–370 units, 
and soft tissues and skin exhibiting a range of 20–60 units . The use of additive technologies made it possible to achieve a high 
degree of similarity between the phantom forms and the knee joint . Further research may be directed towards the creation of 
a more complex model of bone tissue, comprising a separate cortical layer and spongy substance .
CONCLUSIONS: The use of an anthropomorphic knee phantom allows for the acquisition of high-quality CT images without the 
need for prior scanning of patients .

Keywords: medical phantom; computed tomography; knee joint .
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«Живая хирургия» как современный и наглядный 
способ обучения врачей-специалистов
А .А . Федорцов, И .П . Мошуров, О .В . Мануковская, С .М . Поварков
Воронежский государственный медицинский университет им . Н .Н . Бурденко, Воронеж, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Обучение хирургическим навыкам является сложным и трудоёмким процессом . С того момента, 
как операции стали способом излечения пациента от заболевания, и по настоящее время остаётся актуальной пере-
дача знаний через непосредственное участие в ходе оперативного вмешательства . Однако технически сложные вме-
шательства, а также манипуляции, цена ошибки в исполнении которых слишком велика, не всегда можно позволить 
выполнять в качестве учебного процесса . Именно в таких случаях незаменимой становится так называемая живая 
хирургия, представляющая собой показательные операции, транслируемые на экраны мониторов в режиме реального 
времени и проводимые в формате лекции-диалога [1] . Подобный формат особенно ценен при обучении врачей-онко-
логов, чьи пациенты изначально имеют ряд интра- и послеоперационных операционных рисков .
Цель — Обосновать необходимость регулярного применения «живой хирургии» в качестве эффективного способа об-
учения врачей-специалистов хирургическим навыкам .
Материалы и методы. Описательный синтез данных литературы с целью обоснования необходимости внедрения 
«живой хирургии» в процесс обучения врачей-специалистов . В ходе написания работы проанализированы исследо-
вания, отражающие различные аспекты процесса обучения врачей хирургическим навыкам с использованием теле-
коммуникационных технологий .
Результаты. Во всех проанализированных исследованиях авторы сходятся во мнении, что применение телекоммуни-
кационных технологий, позволяющих проводить сеансы «живой хирургии» для передачи специалистам знаний опе-
ративной техники, имеют образовательную ценность и дают возможность наглядно и поэтапно представить перечень 
практических навыков, необходимых для проведения оперативного вмешательства [1–8] . C .T . Huerta и соавт . отмеча-
ют, что трансляции операций в режиме реального времени имеют больший образовательный эффект, чем аналогич-
ные манипуляции, представленные видеозаписями [2] . Многие авторы, изучающие возможности применения «живой 
хирургии», задавались вопросом безопасности данного мероприятия для пациента . Большинство показало, что пря-
мые трансляции не ведут к увеличению частоты интра- и послеоперационных осложнений [1, 3–5], однако часть ис-
следователей указывают на повышение рисков, которые, в свою очередь, можно нивелировать чётким соблюдением 
свода правил проведения «живой хирургии» [6, 7] . Кроме того, очень важно перед мероприятием получить от пациен-
та согласие на проведение прямой трансляции хирургического лечения [7] .
Заключение. Резюмируя вышеизложенное, «живую хирургию» можно считать эффективным способом обучения вра-
чей-специалистов хирургическим навыкам . Его применение должно стать регулярным и технически отработанным . 
При этом, чтобы не навредить здоровью пациента, необходимо соблюдать чёткие правила проведения «живой хирур-
гии», предварительно взяв у пациента информированное согласие на участие в данном мероприятии . 
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“Live surgery” as a modern and visual way 
of training medical specialists
Alexander A . Fedortsov, Ivan P . Moshurov, Olga V . Manukovskaya, Sergey M . Povarkov
Voronezh State Medical University, Voronezh, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: The teaching of surgical skills is a complex and time-consuming process . From the time when surgery became 
the primary method of curing patients of diseases to the present day, the transfer of knowledge through direct participation 
in surgical interventions remains relevant . However, technically complex interventions, as well as those that carry a high risk 
of error, cannot always be allowed to be performed as a learning process . In such cases, the term “live surgery” becomes 
particularly relevant, as it refers to a demonstration surgery conducted in real time and broadcast on screens in a lecture-
dialogue format [1] . This format is particularly valuable in the training of oncologists, whose patients initially face a number of 
intra- and postoperative surgical risks .
AIM: The aim of this study is to demonstrate the efficacy of live surgery as an effective tool for teaching surgical skills to physicians .
MATERIALS AND METHODS: A descriptive synthesis of the literature data was conducted to justify the need to implement live 
surgery in the process of training physician specialists . In the course of writing the paper, studies reflecting various aspects of 
the process of training physicians in surgical skills using telecommunication technologies were analyzed .
RESULTS: In all the studies analyzed, the authors agree that the use of telecommunication technologies that facilitate live 
surgery sessions for the transfer of knowledge regarding operative techniques to specialists has educational value and presents 
an opportunity to present a list of practical skills necessary for surgical intervention in a visual and step-by-step manner [1–8] . 
C . T . Huerta et al . posit that live surgery broadcasts have a greater educational effect than similar manipulations presented by 
video recordings [2] . A significant number of authors engaged in the study of the potential applications of live surgery have sought 
to ascertain the safety of this procedure for the patient . The majority of these studies have demonstrated that live broadcasts 
do not result in an increased incidence of intra- and postoperative complications [1, 3–5], yet a few researchers have identified 
potential risks, which, when properly mitigated, can be effectively managed through the implementation of a set of rules for live 
surgery [6, 7] . Furthermore, it is important to obtain the patient’s consent to live surgical treatment prior to the event [7] .
CONCLUSIONS: To summarize the above, live surgery can be considered an effective method for training medical specialists 
in surgical skills . Its use should become regular and technically practiced . At the same time, in order to avoid any potential 
harm to the patient's health, it is necessary to adhere to the clear rules of live surgery, having previously obtained the patient's 
informed consent to participate in this event .

СПИСОК ЛИТЕРАТУРЫ
1. Ogaya-Pinies G., Abdul-Muhsin H., Palayapalayam-Ganapathi 
H., et al. Safety of Live Robotic Surgery: Results from a Single 
Institution  // Eur Urol Focus. 2019. Vol. 5, N 4. P. 693–697. 
doi: 10.1016/j.euf.2017.08.004 
2. Huerta C.T., Saberi R.A., Thorson C.M., et al. Effects of Recorded 
versus Live Teleconference Didactic Lectures on Medical Student 
Performance in the Surgery Clerkship // J Surg Educ. 2023. Vol. 80, 
N 2. P. 228–234. doi: 10.1016/j.jsurg.2022.09.017 
3. Rocco B., Grasso A.A.C., De Lorenzis E., et al. Live surgery: highly 
educational or harmful? // World J Urol. 2018. Vol. 36, N 2. P. 171–175.  
doi: 10.1007/s00345-017-2118-1
4. Roman H., Prosszer M., Marabha J., et al. Live surgery of 
colorectal endometriosis broadcasted from a surgeon's routine 
operating theater is not associated with higher complications rate // 
Acta Obstet Gynecol Scand. 2021. Vol. 100, N 12. P. 2176–2185. 
doi: 10.1111/aogs.14264

5. Ramírez-Backhaus M., Bertolo R., Mamber A., et al. Live 
Surgery for Laparoscopic Radical Prostatectomy-Does it Worsen the 
Outcomes? A Single-center Experience // Urology. 2019. Vol. 123. 
P. 133–139. doi: 10.1016/j.urology.2018.10.001 
6. Awad M., Chowdhary M., Hermena S., et al. Safety and 
effectiveness of live broadcast of surgical procedures: systematic 
review // Surg Endosc. 2022. Vol. 36, N 8. P. 5571–5594. doi: 
10.1007/s00464-022-09072-6
7. Lafosse L., Protais M., Moody M.C., et al. Live Surgery: 
A  retrospective study on the outcomes and complications of 
7 orthopedic live surgery events // Orthop Traumatol Surg Res. 2021. 
Vol. 107, N 8. P. 102871. doi: 10.1016/j.otsr.2021.102871 
8. Gandsas A., Dorey T., Park A. Immersive Live Streaming of 
Surgery Using 360-Degree Video to Head-Mounted Virtual Reality 
Devices: A New Paradigm in Surgical Education // Surg Innov. 2023. 
Vol. 30, N 4. P. 486–492. doi: 10.1177/15533506231165828

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/deed.ru
https://doi.org/10.17816/DD627090
https://doi.org/10.1016/j.euf.2017.08.004
https://doi.org/10.1016/j.jsurg.2022.09.017
https://doi.org/10.1007/s00345-017-2118-1
https://doi.org/10.1111/aogs.14264
https://doi.org/10.1016/j.urology.2018.10.001
https://doi.org/10.1007/s00464-022-09072-6
https://doi.org/10.1016/j.otsr.2021.102871
https://doi.org/10.1177/15533506231165828


120

DOI: https://doi.org/10.36691/DD627090

CONFERENCE PROCEEDINGS Digital DiagnosticsТ. 5, № S1, 2024

Keywords: digitalization; live surgery; training; medical specialists .

To cite this article:
Fedortsov AA, Moshurov IP, Manukovskaya OV, Povarkov SM. “Live surgery” as a modern and visual way of training medical specialists. Digital Diagnostics. 
2024;5(S1):118–120. DOI: https://doi.org/10.17816/DD627090

REFERENCES
1. Ogaya-Pinies G, Abdul-Muhsin H, Palayapalayam-Ganapathi H, et 
al. Safety of Live Robotic Surgery: Results from a Single Institution. 
Eur Urol Focus. 2019;5(4):693–697. doi: 10.1016/j.euf.2017.08.004 
2. Huerta CT, Saberi RA, Thorson CM, et al. Effects of Recorded 
versus Live Teleconference Didactic Lectures on Medical Student 
Performance in the Surgery Clerkship. J Surg Educ. 2023;80(2):228–234.  
doi: 10.1016/j.jsurg.2022.09.017 
3. Rocco B, Grasso AAC, De Lorenzis E, et al. Live surgery: 
highly educational or harmful? World J Urol. 2018;36(2):171–175. 
doi: 10.1007/s00345-017-2118-1
4. Roman H, Prosszer M, Marabha J, et al. Live surgery of colorectal 
endometriosis broadcasted from a surgeon's routine operating 
theater is not associated with higher complications rate. Acta Obstet 
Gynecol Scand. 2021;100(12):2176–2185. doi: 10.1111/aogs.14264

5. Ramírez-Backhaus M, Bertolo R, Mamber A, et al. Live Surgery 
for Laparoscopic Radical Prostatectomy-Does it Worsen the 
Outcomes? A Single-center Experience. Urology. 2019;123:133–139. 
doi: 10.1016/j.urology.2018.10.001 
6. Awad M, Chowdhary M, Hermena S, et al. Safety and effectiveness 
of live broadcast of surgical procedures: systematic review. Surg 
Endosc. 2022;36(8):5571–5594. doi: 10.1007/s00464-022-09072-6
7. Lafosse L, Protais M, Moody MC, et al. Live Surgery: 
A  retrospective study on the outcomes and complications of 
7 orthopedic live surgery events. Orthop Traumatol Surg Res. 
2021;107(8):102871. doi: 10.1016/j.otsr.2021.102871 
8. Gandsas A, Dorey T, Park A. Immersive Live Streaming of Surgery 
Using 360-Degree Video to Head-Mounted Virtual Reality Devices: 
A New Paradigm in Surgical Education. Surg Innov. 2023;30(4):486–492.  
doi: 10.1177/15533506231165828

ОБ АВТОРАХ  AUTHORS’ INFO
* Федорцов Александр Александрович; 
ORCID: 0000-0002-7132-776X;  
eLibrary SPIN: 2825-2481;  
e-mail: 89202250714@mail.ru

* Alexander A. Fedortsov; 
ORCID: 0000-0002-7132-776X;  
eLibrary SPIN: 2825-2481;  
e-mail: 89202250714@mail.ru

Мошуров Иван Петрович; 
ORCID: 0000-0003-1333-5638;  
eLibrary SPIN: 6907-2629;  
e-mail: mail@vokod.zdrav36.ru

Ivan P. Moshurov; 
ORCID: 0000-0003-1333-5638;  
eLibrary SPIN: 6907-2629;  
e-mail: mail@vokod.zdrav36.ru

Мануковская Ольга Валерьевна; 
ORCID: 0000-0002-6698-5901;  
eLibrary SPIN: 4268-9101;  
e-mail: ryzhix04@yandex.ru

Olga V. Manukovskaya; 
ORCID: 0000-0002-6698-5901;  
eLibrary SPIN: 4268-9101;  
e-mail: ryzhix04@yandex.ru

Поварков Сергей Михайлович; 
ORCID: 0000-0002-7040-0929;  
e-mail: 89202250714@mail.ru

Sergey M. Povarkov; 
ORCID: 0000-0002-7040-0929;  
e-mail: 89202250714@mail.ru

* Автор, ответственный за переписку / Сorresponding author

https://doi.org/10.17816/DD627090
https://doi.org/10.1016/j.euf.2017.08.004
https://doi.org/10.1016/j.jsurg.2022.09.017
https://doi.org/10.1007/s00345-017-2118-1
https://doi.org/10.1111/aogs.14264
https://doi.org/10.1016/j.urology.2018.10.001
https://doi.org/10.1007/s00464-022-09072-6
https://doi.org/10.1016/j.otsr.2021.102871
https://doi.org/10.1177/15533506231165828
https://orcid.org/0000-0002-7132-776X
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=2825-2481
mailto:89202250714@mail.ru
https://orcid.org/0000-0002-7132-776X
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=2825-2481
mailto:89202250714@mail.ru
https://orcid.org/0000-0003-1333-5638
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=6907-2629
mailto:mail@vokod.zdrav36.ru
https://orcid.org/0000-0003-1333-5638
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=6907-2629
mailto:mail@vokod.zdrav36.ru
https://orcid.org/0000-0002-6698-5901
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=4268-9101
mailto:ryzhix04@yandex.ru
https://orcid.org/0000-0002-6698-5901
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=4268-9101
mailto:ryzhix04@yandex.ru
https://orcid.org/0000-0002-7040-0929
mailto:89202250714@mail.ru
https://orcid.org/0000-0002-7040-0929
mailto:89202250714@mail.ru


121
ТЕЗИСЫ ДОКЛАДОВ КОНФЕРЕНЦИИ Digital DiagnosticsТ. 5, № S1, 2024

Статья доступна по лицензии CC BY-NC-ND 4.0 International
© Эко-Вектор, 2024

Рукопись получена: 16.02.2024 Рукопись одобрена: 22.03.2024 Опубликована online: 30.06.2024

DOI: https://doi.org/10.17816/DD627093

Радиомика в диагностике клинически-значимого 
рака предстательной железы в категории  
PI-RADS 3. Что уже известно, и что делать дальше?
А.С. Тян, Г.Г. Кармазановский, Н.А Карельская, Е.В. Кондратьев, А.Д. Ковалев
Национальный медицинский исследовательский центр хирургии имени А.В. Вишневского, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. В настоящее время рак предстательной железы является вторым наиболее часто диагностируемым 
типом рака у мужчин. С целью унификации диагностического процесса в 2019 году была опубликована вторая редак-
ция системы оценки данных и составления заключения при интерпретации магнитно-резонансной томографии пред-
стательной железы (PI-RADS). В рамках этой классификации, категория PI-RADS 3 указывает на промежуточный риск 
наличия клинически значимого рака предстательной железы, при этом отсутствуют универсальные рекомендации от-
носительно лечения пациентов, попадающих в данную категорию. В литературе прослеживаются различные мнения: 
одни исследователи настаивают на необходимости проведения биопсии для дальнейшей оценки состояния, тогда 
как другие предлагают стратегию активного наблюдения за такими пациентами.
Цель — анализ и сравнение существующих диагностических моделей, основанных на радиомике при дифференци-
ровке и выявлении клинически значимого рака предстательной железы у пациентов с категорией PI-RADS 3.
Материалы и методы. Поиск публикаций в базах данных PubMed, Scopus, Web of Science осуществлялся по ключе-
вым словам: PI-RADS 3, radiomics, texture analysis, clinically significant prostate cancer — с дополнительным акцен-
том на исследования, оцениваемые по Radiology Quality Score. Критерии отбора включали идентификацию PI-RADS 3 
по рекомендациям 2.1 версии, использование системной биопсии в качестве контроля, применение инструментов, 
совместимых со стандартом IBSI для анализа радиологических признаков, и подробное описание методологии. В ре-
зультате были отобраны 4 метаанализа и 12 оригинальных статей.
Результаты. Диагностические модели на основе радиомики показали значительные перспективы для улучшения точ-
ности выявления клинически значимого рака предстательной железы в категории PI-RADS 3 по системе PI-RADS V2.1. 
Тем не менее исследования A. Stanzione A. и соавт. и J. Bleker и соавт. выявили проблемы с качеством таких моделей, 
что ограничивает их клиническое применение, основываясь на низких значениях Radiology Quality Score. В контрасте, 
работы T. Li и соавт. и Y. Hou и соавт. предложили новаторские методы, включая разработку номограмм и применение 
машинного обучения, демонстрируя потенциал радиомики в улучшении диагностики для данной категории, что ука-
зывает на возможности дальнейшего развития и применения радиомических исследований в клинической практике.
Заключение. Несмотря на то, что разработанные модели сегодня не могут полностью заменить PI-RADS, включение 
радиомики может в значительной степени улучшить эффективность диагностического процесса, обеспечивая врачам-
рентгенологам количественные и качественные критерии, которые позволят с большей уверенностью диагностировать 
рак предстательной железы.

Ключевые слова: PI-RADS 3; радиомика; текстурный анализ; клинически значимый рак.
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Radiomics for diagnosing clinically significant 
prostate cancer PI-RADS 3: what is already known 
and what to do next?
Alexandra S . Tyan, Grigoriy G . Karmazanovskij, Natalia A . Karelskaya, Evgeniy V . Kondratyev, 
Alexander D . Kovalev 
A .V . Vishnevsky National Medical Research Center of Surgery, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Prostate cancer is currently the second most commonly diagnosed cancer in men . The second edition of the 
Prostate Imaging Magnetic Resonance Imaging Data Assessment and Reporting System (PI-RADS) was released in 2019 to 
standardize the diagnostic process . Within this classification, the PI-RADS 3 category indicates an intermediate risk of clinically 
significant prostate cancer . There is currently no consensus in the literature regarding the optimal treatment for patients in this 
category . Some researchers advocate for biopsy as a means of further evaluation, while others propose a strategy of active 
surveillance for these patients .
AIM: The aim of this study is to analyze and compare existing diagnostic models based on radiomics to differentiate and detect 
clinically significant prostate cancer in patients with a PI-RADS 3 category .
MATERIALS AND METHODS: A comprehensive search of the PubMed, Scopus, and Web of Science databases was conducted 
using the following keywords: PI-RADS 3, radiomics, texture analysis, clinically significant prostate cancer, with additional 
emphasis on studies evaluated by Radiology Quality Score . The selected studies were required to meet the following criteria: 
(1) identification of PI-RADS 3 according to version 2 .1 guidelines, (2) use of systemic biopsy as a control, (3) use of tools 
compatible with the IBSI standard for analyzing radiologic features, and (4) detailed description of methodology . Consequently, 
four meta-analyses and 12 original articles were selected .
RESULTS: Radiomics-based diagnostic models have demonstrated considerable potential for enhancing the accuracy of 
detecting clinically significant prostate cancer in the PI-RADS 3 category using the PI-RADS V2 .1 system . However, studies by 
A . Stanzione A . et al . and J . Bleker et al . have identified quality issues with such models, which constrains their clinical application 
based on low Radiology Quality Score values . In contrast, the works of T . Li et al . and Y . Hou et al . proposed innovative methods, 
including nomogram development and the application of machine learning, which demonstrated the potential of radiomics 
in improving diagnosis for this category . This indicates the potential for further development and application of radiomics in 
clinical practice .
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CONCLUSIONS: Although the models developed today cannot completely replace PI-RADS, the inclusion of radiomics can 
greatly enhance the efficiency of the diagnostic process by providing radiologists with quantitative and qualitative criteria that 
will enable the diagnosis of prostate cancer with greater confidence .
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Применение нейронных сетей для неинвазивного 
определения уровня гликированного гемоглобина 
на примере инновационного портативного 
глюкометра в клинической практике
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5 Первый Московский государственный медицинский университет имени И .М . Сеченова, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. В последнее десятилетие интерес к неинвазивному мониторингу уровня гликемии значительно воз-
рос [1] . Это обусловлено стремлением снизить дискомфорт пациентов, а также риск инфекций, связанных с тради-
ционными инвазивными методами [2] . Рамановская спектроскопия, считающаяся перспективной для неинвазивных 
измерений [3], в сочетании с машинным обучением может привести к более точным и быстрым способам диагностики 
состояний, связанных с нарушениями гликемии [4] . 
Цель — создание и валидация нового портативного глюкометра на основе Рамановской спектроскопии с использо-
ванием методов машинного обучения для неинвазивного определения уровня гликированного гемоглобина (HbA1c) .
Материалы и методы. Исследование проводилось на выборке из 100 добровольцев различной возрастной группы 
и пола, с различным статусом здоровья, включая людей с сахарным диабетом 1-го, 2-го типов и без него . Для сбо-
ра данных использовался разработанный нами портативный прибор, основанный на регистрации Рамановских спек-
тров с лазерным возбуждением 638 нм . Данные анализировались с использованием нейронных сетей Support Vector 
Machine [5] .
Результаты. После обработки спектроскопических измерений с использованием Support Vector Machine, система по-
казала сравнимые с традиционными методами (такими, как высокоэффективная жидкостная хроматография) чувстви-
тельность (95,7%) и специфичность (84,2%) в определении уровня HbA1c [6] . Выявлено, что алгоритм достаточно адап-
тивный и может быть использован в широком диапазоне типов кожи, вне зависимости от возраста и пола участников . 
Результаты указывают на возможность использования разработанного прибора в клинической практике .
Заключение. Разработанный портативный глюкометр на основе Рамановской спектроскопии в комбинации с алго-
ритмами машинного обучения может стать обнадёживающим шагом к неинвазивному и непрерывному мониторингу 
уровня гликемии у пациентов с сахарным диабетом . 

Ключевые слова: гликированный гемоглобин; искусственный интеллект; рамановская спектроскопия; биомеди-
цинская диагностика; автоматическое распознавание образов; алгоритмы машинного обучения .
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ABSTRACT
BACKGROUND: In the last decade, there has been a significant increase in interest in non-invasive monitoring of blood glucose 
levels [1] . This is driven by the desire to reduce patient discomfort, as well as the risk of infections associated with traditional 
invasive methods [2] . Raman spectroscopy, considered as a promising approach for non-invasive measurements [3], combined 
with machine learning, has the potential to lead to more accurate and faster diagnostic methods for conditions related to 
glucose imbalances [4] .
AIMS: Development and validation of a new portable glucometer based on Raman spectroscopy using machine learning 
methods for non-invasive determination of glycated hemoglobin (HbA1c) levels .
MATERIALS AND METHODS: The study was conducted on a sample of 100 volunteers of different age groups and genders, with 
varying health statuses, including individuals with type 1 and type 2 diabetes and those without diabetes . To collect data, we 
used a portable device developed by us, based on the registration of Raman spectra with laser excitation at 638 nm . The data 
were analyzed using Support Vector Machine neural networks .
RESULTS: After processing the spectroscopic measurements using Support Vector Machine, the system showed sensitivity 
(95,7%) and specificity (84,2%) in determining HbA1c levels comparable to traditional methods such as high-performance liquid 
chromatography . It was found that the algorithm is sufficiently adaptive and can be used across a wide range of skin types, regardless 
of the age and gender of the participants . The results suggest the possibility of using the developed device in clinical practice .
CONCLUSION: The developed portable glucometer based on Raman spectroscopy combined with machine learning algorithms 
could be a promising step towards non-invasive and continuous monitoring of glycemic levels in patients with diabetes . 

Keywords: glycated hemoglobin; artificial intelligence; Raman spectroscopy; biomedical diagnostics; automatic pattern 
recognition; machine learning algorithms .
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Опыт применения искусственного интеллекта 
для автоматизированного анализа цифровых 
рентгенограмм в условиях городской больницы 
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АННОТАЦИЯ
Обоснование. С каждым годом увеличиваются объемы медицинских диагностических исследований, что активизиру-
ет стремление к внедрению передовых технологий в области медицинской диагностики . Один из перспективных под-
ходов, который привлекает внимание — использование искусственного интеллекта в этой сфере . На базе городской 
больницы, специализирующейся на лечении заболеваний органов дыхания, проводилось исследование по автомати-
зированному анализу рентгенограмм органов грудкой клетки при помощи ИИ-сервиса ФтизисБиоМед . 
Цель — оценить диагностическую точность сервиса искусственного интеллекта «ФтизисБиоМед» для выявления па-
тологий органов дыхания в условиях городской больницы, оказывающей круглосуточную специализированную по-
мощь по профилю «пульмонология» . 
Материалы и методы. Данное исследование являлось проспективным, при этом результаты работы сервиса искус-
ственного интеллекта были доступны врачу по запросу, то есть врач имел возможность ознакомиться с результатами 
работы сервиса в случае необходимости альтернативного заключения .
Референс-тест составляли заключения врачей-рентгенологов Самарской городской больницы № 4, которые опи-
сывали исследования, проводимые в период тестирования . Индекс-тест проводили на программном обеспече-
нии «Программа автоматизированного анализа цифровых рентгенограмм органов грудной клетки/флюорограмм  
по ТУ 62 .01 .29-001-96876180-2019» производства ООО «ФтизисБиоМед» . Программное обеспечение «ФтизисБиоМед» 
применялось для анализа цифровых флюорограмм лёгких в прямой передней проекции . Программное обеспечение 
автоматически определяло следующие рентгенологические признаки патологий: плевральный выпот, пневмоторакс, 
ателектаз, очаг затемнения, инфильтрация/консолидация, диссеминация, полость, кальцинат/кальцинированная тень, 
нарушение целостности кортикального слоя .
В анализ были включены флюорограммы пациентов старше 18 лет . Исследование проводилось в рамках выполнения 
научно-исследовательской и опытно-конструкторской работы № 121051700033-3 «Поражение лёгких инфекционной 
этиологии . Совершенствование методов выявления, диагностики и лечения» (14 .05 .2021) .
Результаты. В результате опытной эксплуатации сервиса искусственного интеллекта «ФтизисБиоМед» и последующе-
го ROC-анализа были подтверждены метрики диагностической точности, заявленные производителем медицинского 
изделия с искусственным интеллектом .
Сервис предоставлял вероятность наличия различных патологий . По выделенным меткам подозрение на туберкулёз 
было выставлено 63 пациентам (4,8%) по характерным рентгенологическим признакам, заключение врачом-рентге-
нологом проводилось независимо, результаты оценивал лечащий врач и имел возможность сопоставить результаты 
и обсудить их с врачом-рентгенологом в случае обнаружения отличий . 
По результатам опроса лечащих врачей-пульмонологов, принимавших участие в исследовании, заключение сервиса 
искусственного интеллекта поступало автоматически в течение 15 с, заключение врача — в течение 30 мин и более . 
Заключение. В соответствии с результатами проведённого исследования, внедрение программного обеспечения 
«ФтизисБиоМед» целесообразно как в поликлиническое отделение больницы в плане оценки ежегодного флюоро-
графического обследования населения, так и в пульмонологическую службу города, стационар и приёмное отделение 
больницы .

Ключевые слова: искусственный интелект; рентгенограмма; автоматизированный анализ .
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ABSTRACT
BACKGROUND: The volume of medical diagnostic studies continues to increase annually, intensifying the desire to implement 
advanced technologies in the field of medical diagnostics . One of the promising approaches that has attracted attention is the 
use of artificial intelligence in this area . A study was conducted on the automated analysis of chest radiographs using the AI 
service PhthisisBioMed at a city hospital specializing in the treatment of respiratory diseases .
AIM: The study aimed to assess the diagnostic accuracy of the artificial intelligence service “PhthisisBioMed” for the detection 
of respiratory pathologies in the context of a city hospital that provides 24-hour specialized care in the field of pulmonology .
MATERIALS AND METHODS: This study employed a prospective design, with the results of the artificial intelligence service 
available to the physician on request . This enabled the physician to review the results of the service if an alternative opinion 
was needed .
The reference test was conducted by radiologists at Samara City Hospital No . 4, who described the examinations performed 
during the testing period . The index test was performed on the software “Program for Automated Analysis of Digital Chest 
Radiographs/Fluorograms according to TU 62 .01 .29-001-96876180-2019” produced by PhthisisBioMed LLC . The PhthisisBioMed 
software was employed to analyze digital fluorograms of the lungs in direct anterior projection . The software automatically 
identified the following radiological signs of pathologies: pleural effusion, pneumothorax, atelectasis, darkening, infiltration/
consolidation, dissemination, cavity, calcification/calcified shadow, and cortical layer integrity violation .
Fluorograms of patients over the age of 18 were included in the analysis . The study was conducted within the framework of 
research and development work No . 121051700033-3, entitled “Lung Damage of Infectious Etiology . Improvement of Methods 
of Detection, Diagnosis and Treatment” (14 .05 .2021) .
RESULTS: Following the pilot operation of the PhthisisBioMed artificial intelligence service and subsequent ROC analysis, the 
diagnostic accuracy metrics claimed by the manufacturer of the artificial intelligence medical device were confirmed .
The service provided the probability of the presence of various pathologies . According to the highlighted labels, 63 patients 
(4 .8%) were suspected of tuberculosis based on characteristic radiologic features . The conclusion was made independently 
by the radiologist, and the results were evaluated by the attending physician . The attending physician had the opportunity to 
compare the results and discuss them with the radiologist if differences were found .
The results of the survey of pulmonologists who participated in the study indicated that the conclusion of the artificial intelligence 
service was received automatically within 15 seconds, while the conclusion of the physician was received within 30 minutes 
or more .
CONCLUSIONS: The results of the study indicate that the implementation of the PhthisisBioMed software is expedient both in 
the outpatient department of the hospital in terms of assessing the annual fluorographic examination of the population, and in 
the pulmonology service of the city, inpatient and admission department of the hospital .

Keywords: artificial intelligence; radiograph; automated analysis .
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Композитные материалы на основе квантовых точек 
и полимерных матриц для регистрации  
гамма-излучения в сцинтилляционных детекторах 
нового поколения
А .А . Кныш1, В .В . Сосновцев1, И .Р . Набиев1,2, П .С . Самохвалов1

1 Национальный исследовательский ядерный университет МИФИ, Москва, Россия; 
2 Реймсский университет Шампань — Арденны, Реймс, Франция

АННОТАЦИЯ
Обоснование. В настоящее время разработка новых сцинтилляционных материалов на основе флуоресцентных нано-
кристаллов со структурой перовскита состава CsPbBr3 и квантовых точек CdSe/ZnS является актуальной темой и раз-
вивается многими научными группами [1–4] . Оба указанных материала обладают высоким потенциалом для приме-
нения в этой роли, поскольку являются отличными флуорофорами с квантовым выходом люминесценции около 100%, 
но кроме того обладают и высокими значениями эффективного атомного номера Zeff . Сечение фотоэффекта зависит 
от Zeff как (Zeff)5, а величина поглощения рентгеновских лучей зависит от Zeff как (Zeff)4/(AЕ3), где A — атомная 
масса вещества, поглощающего γ-квант, а E — энергия рентгеновского фотона [5] . 
Цель — разработать методику изготовления сцинтилляторов на основе квантовых точек и полимерных матриц, об-
ладающих высокой степенью прозрачности, высокой временной стабильностью квантового выхода люминесценции 
и короткими временами затухания люминесценции (время высвечивания или среднее время жизни вещества в воз-
буждённом состоянии) для регистрации гамма-излучения .
Материалы и методы. Для регистрации сцинтилляционных сигналов использовался фотоэлектронный умножитель 
HAMAMATSU R7400U-6 . В качестве источника ионизирующего излучения использовался источник 137Cs с энергией 
γ-кванта 661,7 кэВ .
Результаты. При облучении γ-квантами изотопа 137Cs образцов на основе матрицы поли(пара-метилстирола), сшито-
го молекулами дивинилбензола (10% масс), активированных нафталином (10%, первичный акцептор), антраценом (1%) 
и квантовыми точками/перовскитными нанокристаллами (0,1–1,0%, переизлучатель) в энергетическом спектре про-
являлось эффективное комптоновское рассеяние гамма-квантов в веществе на атомах, входящих в состав квантовых 
точек/перовскитных нанокристаллов . 
В результате исследования было обнаружено, что для образцов, не содержащих неорганические элементы — кван-
товые точки и перовскитные нанокристаллы, — комптон-эффект для гамма-квантов отсутствует . Дополнительно по-
казано, что матрица параметилстирола позволяет защитить перовскитные нанокристаллы от воздействия внешней 
среды, при этом значение квантового выхода фотолюминесценции объёмных композитных материалов на основе 
перовскитных нанокристаллов состава CsPbBr3 и поли(параметилстирола) длительное время остаётся постоянным 
в пределах погрешности .
Заключение. Экспериментально подтверждено, что квантовые точки и перовскитные нанокристаллы, инкапсулиро-
ванные в различные полимерные матрицы, проявляют свойства сцинтилляторов под воздействием ионизирующего 
излучения . Изготовленные образцы перовскитных нанокристаллов/квантовых точек и различных полимеров можно 
считать наиболее перспективными для использования в качестве сцинтилляционного материала для регистрации 
рентгеновского и гамма-излучения .
Работа поддержана грантом Министерства науки и высшего образования Российской Федерации № 075-15-2021-1413 .

Ключевые слова: люминесценция; сцинтиллятор; квантовые точки; перовскитные нанокристаллы; CsPbBr3; компо-
зитные материалы; полимерные матрицы; квантовый выход .
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Composite materials based on quantum dots 
and polymer matrices for gamma radiation 
registration in the next-generation scintillation 
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1 National Research Nuclear University MEPhI (Moscow Engineering Physics Institute), Moscow, Russia; 
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ABSTRACT
BACKGROUND: The development of new scintillation materials based on fluorescent nanocrystals with a perovskite structure of 
CsPbBr3 composition and CdSe/ZnS quantum dots is a pressing topic that is being pursued by numerous scientific groups [1–4] .  
Both of these materials have a high potential for application in this role due to their excellent fluorophore properties, with a 
quantum yield of luminescence of approximately 100% . Additionally, they possess high values of the effective atomic Zeff number . 
The photoelectric cross section is dependent on Zeff as (Zeff)5, while the magnitude of X-ray absorption is dependent on Zeff as 
(Zeff)4/(AE3), where A is the atomic mass of the substance absorbing the γ-quantum and E is the energy of the X-ray photon [5] . 
AIM: The aim of the study was to develop a technique for fabricating scintillators based on quantum dots and polymer matrices 
with a high degree of transparency, high temporal stability of luminescence quantum yield, and short luminescence decay 
times (time of illumination or average lifetime of the substance in the excited state) for gamma-ray registration .
MATERIALS AND METHODS: A HAMAMAMATSU R7400U-6 photomultiplier tube was employed to register scintillation signals . 
A 137Cs source with a γ-quantum energy of 661 .7 keV was used as a source of ionizing radiation .
RESULTS: At irradiation with γ-quanta of 137Cs isotope samples based on poly(para-methylstyrene) matrix cross-linked with 
divinylbenzene molecules (10% wt%), activated with naphthalene (10%, primary acceptor), anthracene (1%) and quantum dots/
perovskite nanocrystals (0, 1–1 .0%, re-emitter), the energy spectrum showed effective Compton scattering of gamma-quanta 
in matter on atoms included in quantum dots/perovskite nanocrystals . 
The study revealed that samples devoid of inorganic elements, including quantum dots and perovskite nanocrystals, do not 
exhibit the Compton effect for gamma-quanta . Furthermore, the paramethylstyrene matrix serves to safeguard perovskite 
nanocrystals from external influences . The photoluminescence quantum yield of bulk composite materials based on perovskite 
nanocrystals of the CsPbBr3 composition and poly(paramethylstyrene) remains constant over an extended period, with minimal 
fluctuations within the margin of error .
CONCLUSIONS: Experimental evidence has demonstrated that quantum dots and perovskite nanocrystals encapsulated 
in various polymer matrices exhibit scintillator properties when subjected to ionizing radiation . The fabricated samples of 
perovskite nanocrystals/quantum dots and various polymers have been identified as the most promising candidates for use as 
scintillation material for the registration of X-ray and gamma radiation .
This study was supported by the grant of the Ministry of Science and Higher Education of the Russian Federation,  
No . 075-15-2021-1413 .
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Исследование преимуществ и недостатков 
тонометра iСare: перспективы использования 
в медицинской практике
М .А . Телелясова, А .О . Укина
Гатчинская клиническая межрайонная больница, Гатчина, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Офтальмологические тонометры — инструменты, используемые для измерения внутриглазного давле-
ния при диагностике и мониторинге состояний, при которых уровень внутриглазного давления отклоняется от инди-
видуальной нормы и одним из тонометров является iCare, работающий по принципу отскока [1] . Небольшой стержень 
отскакивает от роговицы, характер его движения анализируется и устройство проводит расчёт внутриглазного дав-
ления [1, 2] . Использование технологии отскока для разработки портативного глазного тонометра позволит создать 
удобное, точное и надёжное устройство для измерения внутриглазного давления
Цель — выделить основные преимущества и недостатки офтальмологического тонометра iCare для дальнейшего ис-
пользования полученных результатов в разработке отечественного аналога .
Материалы и методы. Авторами были проанализированы источники литературы . Поиск публикаций проводился 
по базам данных PubMed, Web of Science, Scopus, eLibrary с 2005 г . по 2023 г . Для поиска информации были исполь-
зованы ключевые слова: «rebound tonometry», «iCare tonometry», «intraocular pressure» . Всего было проанализировано 
17 научных статей .
Результаты. Выделены основные преимущества тонометра iCare:
•  отсутствие дискомфорта пациента при минимальном времени контакта тонометра с роговицей, нет необходимости 

анестезии [1, 2];
•  точность показателей, измеренных тонометром iCare, сопоставима с золотым стандартом измерения внутриглазного 

давления, тонометром Гольдмана [3, 4, 6];
•  портативность и компактность тонометра, возможность проводить измерения сидя или лёжа [1, 2];
•  измерение внутриглазного давления занимает мало времени [1, 16, 17];
•  использование одноразового наконечника сводит к минимуму риск передачи инфекционных заболеваний [16];
•  возможность измерения внутриглазного давления для глаз с различными патологиями, такими как глаукома, кера-

токонус [9, 10], состояния после рефракционных операций [11] и кератопластик [8, 12, 13], тампонада витреальной 
полости силиконом [14];

•  тонометр iCare не требует регулярного обслуживания и калибровки, прост для эксплуатации, может использоваться 
врачами других специальностей и пациентами дома [16, 17] .

К недостаткам можно отнести:
•  высокую стоимость в сравнении с другими тонометрами, необходимость регулярной закупки одноразовых зон-

дов [15, 17];
•  ограниченное использование тонометра iCare у пациентов с аномалиями роговицы, а именно при «ненормальном» 

коэффициенте резистентности роговицы или гистерезисе роговицы [5, 7] . 
Заключение. Тонометр iCare обладает рядом преимуществ, включая безопасность и комфорт пациента во время ис-
следования, точность, портативность, быстроту получения результата, возможность применения как на здоровых гла-
зах, так и на глазах с различными заболеваниями или после операций . Однако он также имеет некоторые ограничения 
при использовании в определённых клинических случаях, а также высокую стоимость . Несмотря на эти ограничения, 
тонометр iCare остаётся ценным инструментом для измерения внутриглазного давления . Именно поэтому для разработки 
отечественного портативного тонометра мы предлагаем использовать технологию отскока, которая используется в iCare . 

Ключевые слова: отскоковая тонометрия; тонометрия iCare; внутриглазное давление .
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Advantages and disadvantages of the iCare 
tonometer: prospects for medical use
Mariya A . Telelyasova, Anastasiia O . Ukina
Gatchina Clinical Interdistrict Hospital, Gatchina, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Ophthalmic tonometers are instruments used for the measurement of intraocular pressure in the diagnosis and 
monitoring of conditions in which the level of intraocular pressure deviates from the individual norm . One such tonometer is 
the iCare, which operates on the rebound principle [1] . A small rod is directed towards the cornea, the nature of its movement 
is analyzed, and the device calculates the intraocular pressure [1, 2] . The use of rebound technology for the advancement of 
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a portable eye tonometer will facilitate the development of a convenient, accurate, and reliable device for the measurement of 
intraocular pressure .
AIM: The aim of this study is to identify the principal advantages and disadvantages of the iCare ophthalmic tonometer, with a 
view to facilitating the further development of a Russian analogue .
MATERIALS AND METHODS: The authors conducted a comprehensive literature review, searching for relevant publications in 
PubMed, Web of Science, Scopus, and eLibrary databases from 2005 to 2023 . The search terms used were “rebound tonometry”, 
“iCare tonometry”, and “intraocular pressure” . A total of 17 scientific articles were analyzed .
RESULTS: The main advantages of the iCare tonometer are highlighted:
•  No patient discomfort due to minimal corneal contact time, no anesthesia required [1, 2];
•  The accuracy of the indicators measured by the iCare tonometer is comparable to the gold standard of intraocular pressure 

measurement, the Goldmann tonometer [3, 4, 6];
•  Portability and compactness of the tonometer, ability to measure pressure in a sitting or lying position [1, 2];
•  Intraocular pressure measurement takes little time [1, 16, 17];
•  The use of a disposable handpiece minimizes the risk of infectious disease transmission [16];
•  Possibility to measure intraocular pressure in eyes with various pathologies, such as glaucoma, keratoconus [9, 10], post-

refractive surgery [11] and keratoplasty [8, 12, 13], vitreous cavity tamponade with silicone [14];
•  The iCare tonometer does not require regular maintenance and calibration, is easy to use, and can be used by other 

professionals and patients at home [16, 17] .
Disadvantages include:
•  High cost compared to other tonometers, requiring regular purchase of disposable probes [15, 17];
•  The limited use of the iCare tonometer in patients with corneal abnormalities, namely patients with an abnormal corneal 

resistance factor or corneal hysteresis [5, 7] . 
CONCLUSIONS: The iCare tonometer offers a number of advantages, including patient safety and comfort during the examination, 
accuracy, portability, quick results, and the ability to be used on healthy eyes as well as on eyes with various diseases or after 
surgery . However, it also has some limitations when used in certain clinical cases, as well as a high cost . Despite these 
limitations, the iCare tonometer remains a valuable tool for measuring intraocular pressure . Therefore, we propose to use the 
rebound technology employed in the iCare tonometer to develop a domestic portable tonometer .
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Классификация наличия злокачественных 
образований на маммограмме с помощью методов 
глубокого обучения
А .А . Ибрагимов, С .А . Сенотрусова, А .А . Литвинов, А .А . Беляева, Е .Н . Ушаков, Ю .В . Маркин
Институт системного программирования имени В .П . Иванникова, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Рак молочной железы — заболевание, которое является одной из основных причин смертности от рака 
у женщин [1] . Регулярный массовый скрининг, проводимый с помощью маммографии, играет важнейшую роль в за-
благовременном выявлении изменений в тканях молочной железы . Однако начальные стадии патологии часто оста-
ются незамеченными, и их сложно диагностировать [2] . 
Несмотря на эффективность маммографии в снижении смертности от рака молочной железы, ручной анализ изображе-
ний может занимать много времени и быть трудозатратным . Поэтому актуальны попытки автоматизировать этот про-
цесс, например, с помощью систем автоматизированной диагностики (CAD) [3] . Однако в последние годы всё больший 
интерес вызывают решения на основе нейронных сетей, в частности в биологии и медицине [4–6] . Технологические до-
стижения, использующие искусственный интеллект, уже показали свою эффективность в обнаружении патологий [7, 8] . 
Цель — создание автоматизированного решения для выявления рака молочной железы на маммограммах . 
Материалы и методы. Решение реализовано следующим образом: разработан инструмент на основе глубокой ней-
ронной сети, который позволяет по подаваемому на вход изображению получить вероятность наличия злокачествен-
ного образования . Для обучения модели был использован объединённый датасет из открытых наборов данных, таких 
как MIAS, CBIS-DDSM, INbreast, CMMD, KAU-BCMD, VinDr-Mammo [9–14] .
Результаты. Модель классификации, основанная на архитектуре EfficentNet-B3, позволяет достичь при тесте на выбор-
ке из комбинированного набора данных до 0б95 по метрике площади под ROC-кривой, 0,88 Sensitivity и 0,9 Specificity . 
Благодаря обучению на изображениях из разных датасетов, отличающихся по качеству данных и региону получения, 
модель обладает высокой обобщающей способностью, что является ещё одним преимуществом . Кроме того, для по-
вышения эффективности использовались такие методы, как предварительная обрезка изображений и аугментации 
в процессе обучения .
Заключение. Результаты экспериментов показали, что модель на высоком уровне достоверности может выяв-
лять злокачественные образования . Полученные высокие метрики качества обеспечивают значительный потенциал 
для внедрения данного метода в автоматизированную диагностику, например, в качестве дополнительного мнения 
для медицинских специалистов . 

Ключевые слова: рак молочной железы; маммография; глубокое обучение; нейронные сети; искусственный интеллект .
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ABSTRACT
BACKGROUND: Breast cancer is one of the leading causes of cancer-related mortality in women [1] . Regular mass screening 
with mammography plays a critical role in the early detection of changes in breast tissue . However, the early stages of pathology 
often go undetected and are difficult to diagnose [2] .
Despite the effectiveness of mammography in reducing breast cancer mortality, manual image analysis can be time consuming 
and labor intensive . Therefore, attempts to automate this process, for example using computer-aided diagnosis systems, 
are relevant [3] . In recent years, however, solutions based on neural networks have gained increasing interest, especially in 
biology and medicine [4-6] . Technological advances using artificial intelligence have already demonstrated their effectiveness 
in pathology detection [7, 8] .
AIM: The study aimed to develop an automated solution to detect breast cancer on mammograms .
MATERIALS AND METHODS: The solution is implemented as follows: a deep neural network-based tool has been developed to 
obtain the probability of malignancy from the input image . A combined dataset from public datasets such as MIAS, CBIS-DDSM, 
INbreast, CMMD, KAU-BCMD, and VinDr-Mammo [9–14] was used to train the model .
RESULTS: The classification model, based on the EfficientNet-B3 architecture, achieved an area under the ROC curve of 0 .95, 
a sensitivity of 0 .88, and a specificity of 0 .9 when tested on a sample from the combined dataset . The model’s high generalization 
ability, which is another advantage, was demonstrated by its ability to perform well on images from different datasets with 
varying data quality and acquisition regions . Furthermore, techniques such as image pre-cropping and augmentations during 
training were used to enhance the model's performance .
CONCLUSIONS: The experimental results demonstrated that the model is capable of accurately detecting malignancies with 
a high degree of confidence . The obtained high-quality metrics offer a significant potential for implementing this method in 
automated diagnostics, for instance, as an additional opinion for medical specialists .
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Изменения на диффузионно-взвешенной  
магнитно-резонансной томографии в гиппокампе 
при транзиторной глобальной амнезии 
А .В . Кокухин, М .Н . Журавлев, Е .А . Пономарева, Р .Ф . Бакиева, Е .П . Стремаус, Е .Л . Жигалова, 
С .А . Мурунов, Я .В . Яценко
Областная клиническая больница № 2, Тюмень, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Транзиторная глобальная амнезия рассматривается как один из вариантов транзиторной ишемиче-
ской атаки . В отличие от диагноза «инфаркт мозга», определение «транзиторная ишемическая атака» предполагает 
не только обратимость неврологической симптоматики, но и отсутствие морфологических признаков инфаркта моз-
га, выявляемых по данным методов визуализации . Если клиническая диагностика транзиторной глобальной амнезии 
не представляет трудностей, то в отношении изменений на магнитно-резонансной томографии однозначного мнения 
нет . Использование высокопольных аппаратов магнитно-резонансной томографии (3Т, 7Т) показывают достаточно вы-
сокую частоту выявления точечных DWI-изменений в проекции гиппокампа (до 50%), что может использоваться в ка-
честве одного из объективных критериев диагноза «транзиторная глобальная амнезия» [1] . 
Цель — провести анализ группы пациентов с клиническим диагнозом «транзиторная глобальная амнезия», которым 
была выполнена магнитно-резонансная томография головного мозга . 
Материалы и методы. Проведён анализ медицинских карт пациентов с клиническим диагнозом «транзиторная гло-
бальная амнезия», госпитализированных в 2022–2023 г ., у которых по результатам магнитно-резонансной томографии 
в режиме DWI были выявлены изменения в проекции гиппокампа . 
Результаты. По данным Регионального сосудистого центра Областной клинической больницы № 2 г . Тюмени на долю 
транзиторной ишемической атаки ежегодно приходится около 5,5% всех пациентов с острыми нарушениями мозгово-
го кровообращения . Среди пациентов с транзиторной ишемической атакой частота транзиторной глобальной амнезии 
составила 17,2–26,2% . Изменения на магнитно-резонансной томографии выявлены у 11 пациентов . Возраст пациентов 
от 48 до 69 лет . Женщин было 7 . У всех женщин и у троих мужчин единичный очаг (3–4 мм), гиперинтенсивный в режиме 
DWI, локализовался в проекции левого гиппокампа . В одном случае, у мужчины 62 лет . очаг размером 7 мм локализо-
вался в проекции правого гиппокампа и сочетался с очагом 12 мм в левой затылочной доле . В анамнезе имелось ука-
зание на ранее перенесённый инсульт и инфаркт миокарда, приём ривароксабана по поводу фибрилляции предсердий . 
У всех 11 пациентов в течение суток отмечен полный регресс клинических проявлений транзиторной глобальной амнезии .
Заключение. Как показывает анализ литературных данных и собственных наблюдений, сосудистая природа транзи-
торной глобальной амнезии требует обсуждения даже в случае выявления точечных очагов в проекции гиппокампа, 
особенно в отсутствии значимых сосудистых факторов риска . Вероятность сосудистой природы транзиторной глобаль-
ной амнезии выше при сочетании очагов в гиппокампе с дополнительными очагами за его пределами и выявленных 
факторах риска . Мы считаем рекомендованным расширение показаний для выполнения магнитно-резонансной томо-
графии в режиме DWI у пациентов с транзиторной глобальной амнезии в первые 24–72 часа .
Мы предлагаем у данной категории пациентов при формировании клинического диагноза ишемического инсульта 
(криптогенного) использовать функциональную расшифровку — синдром транзиторной глобальной ишемии . Считаем, 
что наблюдение за данной категорией пациентов представляет несомненный интерес . 

Ключевые слова: транзиторная глобальная амнезия; ишемический инсульт; магнитно-резонансная томография .
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Changes on diffusion-weighted magnetic resonance 
imaging in the hippocampus in transient global 
amnesia
Alexey V . Kokukhin, Mikhail N . Zhuravlev, Elena A . Ponomareva, Railya F . Bakieva, 
Ekaterina P . Stremaus, Evgenia L . Zhigalova, Sergey A . Murunov, Yana V . Yatsenko
Regional Clinical Hospital No . 2, Tyumen, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Transient global amnesia is considered a variant of transient ischemic attack . Unlike the diagnosis of brain 
infarction, the definition of transient ischemic attack implies both the reversibility of neurological symptoms and the absence of 
morphological signs of brain infarction detected by imaging methods . While the clinical diagnosis of transient global amnesia 
is not difficult, there is no unambiguous opinion regarding changes on magnetic resonance imaging . The use of high-field 
magnetic resonance imaging devices (3T, 7T) show quite a high frequency of detecting point DWI changes in the hippocampal 
projection (up to 50%), which can be used as one of the objective criteria for the diagnosis of transient global amnesia [1] .
AIM: The study aimed to analyze a group of patients with a clinical diagnosis of transient global amnesia who underwent 
magnetic resonance imaging of the brain .
MATERIALS AND METHODS: The medical records of patients with a clinical diagnosis of transient global amnesia who were 
hospitalized in 2022–2023 and in whom the results of magnetic resonance imaging in DWI mode revealed changes in the 
hippocampal projection were analyzed .
RESULTS: The Regional Vascular Center of the Regional Clinical Hospital No . 2 in Tyumen reports that transient ischemic 
attack accounts for approximately 5 .5% of all patients with acute cerebral circulatory disorders annually . Among patients with 
transient ischemic attack, the frequency of transient global amnesia was 17 .2% to 26 .2% . Magnetic resonance imaging revealed 
changes in 11 patients, with an age range of 48 to 69 years . The study included seven female participants . In all women and 
three men, a single focus (3–4 mm) was hyperintense in DWI mode and localized in the projection of the left hippocampus . 
In one case, a 62-year-old man, a 7-mm focus was localized in the projection of the right hippocampus and combined with a 
12-mm focus in the left occipital lobe . In the medical history, there was evidence of a previous cerebrovascular accident and 
myocardial infarction, in addition to the use of rivaroxaban for atrial fibrillation . All 11 patients exhibited complete regression 
of the clinical manifestations of transient global amnesia within a day .
CONCLUSIONS: A review of the literature and our own observations indicates that the vascular nature of transient global 
amnesia warrants further discussion, even in the case of pinpoint foci in the hippocampal projection, particularly in the absence 
of significant vascular risk factors . The probability of a vascular etiology for transient global amnesia is higher when foci in the 
hippocampus are combined with additional foci outside the hippocampus and risk factors are identified . It is recommended that 
the indications for performing magnetic resonance imaging in DWI mode be expanded to include patients with transient global 
amnesia within the first 24 to 72 hours .
We put forth the hypothesis that in patients presenting with cryptogenic ischemic stroke, the functional transient global ischemia 
syndrome should be employed as a diagnostic tool . We posit that the observation of this patient population is of significant 
interest .

Keywords: transient global amnesia; ischemic stroke; magnetic resonance imaging .

To cite this article:
Kokukhin AV, Zhuravlev MN, Ponomareva EA, Bakieva RF, Stremaus EP, Zhigalova EL, Murunov SA, Yatsenko YaV. Changes on diffusion-weighted magnetic 
resonance imaging in the hippocampus in transient global amnesia. Digital Diagnostics. 2024;5(S1):140–142. DOI: https://doi.org/10.17816/DD627030

REFERENCES
1. Sander D, Bartsch T, Connolly F, et al. Guideline “Transient Global 
Amnesia (TGA)” of the German Society of Neurology (Deutsche 
Gesellschaft für Neurologie): S1-guideline. Neurological Research 
and Practice. 2023;5(1):15. doi: DOI: 10.1186/s42466-023-00240-0

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/deed.ru
https://doi.org/10.17816/DD627030
https://doi.org/10.17816/DD627030
https://doi.org/DOI:


142

DOI: https://doi.org/10.36691/DD627030

CONFERENCE PROCEEDINGS Digital DiagnosticsТ. 5, № S1, 2024

ОБ АВТОРАХ  AUTHORS’ INFO
* Кокухин Алексей Васильевич; 
ORCID: 0000-0002-4611-3284;  
eLibrary SPIN: 9056-1235;  
e-mail: aleksei89@mail.ru

* Alexey V. Kokukhin; 
ORCID: 0000-0002-4611-3284;  
eLibrary SPIN: 9056-1235;  
e-mail: aleksei89@mail.ru

Журавлев Михаил Николаевич; 
ORCID: 0000-0002-1930-2928;  
e-mail: mishazhur@rambler.ru

Mikhail N. Zhuravlev; 
ORCID: 0000-0002-1930-2928;  
e-mail: mishazhur@rambler.ru

Пономарева Елена Александровна; 
e-mail: metajoie@gmail.com

Elena A. Ponomareva; 
e-mail: metajoie@gmail.com

Бакиева Раиля Фаризовна; 
e-mail: 1010ra@mail.ru

Railya F. Bakieva; 
e-mail: 1010ra@mail.ru

Стремаус Екатерина Павловна; 
e-mail: suamerts-05@mail.ru

Ekaterina P. Stremaus; 
e-mail: suamerts-05@mail.ru

Жигалова Евгения Леонидовна; 
e-mail: Zhiga-zhenya@yandex.ru

Evgenia L. Zhigalova; 
e-mail: Zhiga-zhenya@yandex.ru

Мурунов Сергей Анатольевич; 
e-mail: Mytynov91@mail.ru

Sergey A. Murunov; 
e-mail: Mytynov91@mail.ru

Яценко Яна Владимировна; 
e-mail: janayanaa23@yandex.ru

Yana V. Yatsenko; 
e-mail: janayanaa23@yandex.ru

* Автор, ответственный за переписку / Сorresponding author

https://orcid.org/0000-0002-4611-3284
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=9056-1235
mailto:aleksei89@mail.ru
https://orcid.org/0000-0002-4611-3284
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=9056-1235
mailto:aleksei89@mail.ru
https://orcid.org/0000-0002-1930-2928
mailto:mishazhur@rambler.ru
https://orcid.org/0000-0002-1930-2928
mailto:mishazhur@rambler.ru
mailto:metajoie@gmail.com
mailto:metajoie@gmail.com
mailto:1010ra@mail.ru
mailto:1010ra@mail.ru
mailto:suamerts-05@mail.ru
mailto:suamerts-05@mail.ru
mailto:Zhiga-zhenya@yandex.ru
mailto:Zhiga-zhenya@yandex.ru
mailto:Mytynov91@mail.ru
mailto:Mytynov91@mail.ru
mailto:janayanaa23@yandex.ru
mailto:janayanaa23@yandex.ru


143
ТЕЗИСЫ ДОКЛАДОВ КОНФЕРЕНЦИИ Digital DiagnosticsТ. 5, № S1, 2024

Статья доступна по лицензии CC BY-NC-ND 4.0 International
© Эко-Вектор, 2024

Рукопись получена: 15 .02 .2024 Рукопись одобрена: 13 .03 .2024 Опубликована online: 30 .06 .2024

DOI: https://doi.org/10.17816/DD627040

Разработка системы автоматического анализа 
морфокинетического состояния эмбриона человека 
М .Г . Косенко1, Г .Б . Немковский1,2, О .Ю . Цветкова3, И .Д . Акинфеев2,4, В .А . Долгова5

1 Первый Московский государственный медицинский университет имени И .М . Сеченова, Москва, Россия; 
2 ООО «ВЕСТТРЭЙД ЛТД», Москва, Россия; 
3 Московский физико-технический институт (национальный исследовательский университет), Долгопрудный, Россия 
4 Аризонский университет, Тусон, Соединённые Штаты Америки 
5 Волгоградский государственный медицинский университет, Волгоград, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Применение технологий видеофиксации в эмбриологии существенно развивается . Эти технологии по-
зволяют объективизировать анализ процесса раннего эмбриогенеза каждого культивируемого эмбриона без необхо-
димости изъятия культуральной чашки из инкубатора . Технологии таймлапс в рутинной практике позволяют гаран-
тированно обнаружить патологии развития эмбриона, недоступные традиционным методам контроля развития [1, 2] . 
Однако разметка и оценка в ручном режиме всех кадров, снятых в процессе культивирования, может занимать зна-
чительное время . Кроме того, сама видеофиксация не снимает проблемы объективизации качества интерпретации 
полученных изображений [3] . Решением задач такого класса успешно занимаются интеллектуальные технологии, 
в частности решения, разрабатываемые с применением машинного обучения .
Цель — разработка системы автоматического анализа морфокинетического состояния человеческого эмбриона с це-
лью оценки его имплантационной способности .
Материалы и методы. Визуальные данные были собраны в медицинском центре «Семья» (Уфа, Россия) и Клиниче-
ском госпитале ИДК группы компаний «Мать и дитя» (Самара, Россия) . Цифровые изображения периода доимплан-
тационного развития эмбрионов человека до стадии бластоцисты (0–6-е сутки от инсеминации) получены с исполь-
зованием инкубатора для лабораторий экстракорпорального оплодотворения «ЭмбриоВизор» с системой таймлапс 
(гиперлапс) видеофиксации . Культивирование эмбрионов осуществлялось индивидуально в специальных микролун-
ках чашек WOW (Vitrolife, Швеция) . Разметка набора данных выполняется с использованием программного обеспече-
ния Label Studio Community Edition . Для анализа данных выбрана рекуррентная свёрточная нейронная сеть, которая 
была обучена на основе анализа многочисленных изображений .
Результаты. В основе разработки системы автоматического анализа лежит классификация морфокинетического со-
стояния эмбриона по стадиям эмбриогенеза: оплодотворение, дробление, образование морулы, образование бласто-
цисты . В зависимости от определённого этапа развития будет выполняться сегментация множественных объектов, 
таких как пронуклеусы и полярные тела на стадии оплодотворения или бластомеры на стадии дробления . Плани-
руется построение бинарной классификации наличия дополнительных признаков (мультинуклеация, неоднородность 
эндоплазматической сети), классификации/регрессии дополнительных признаков (так, фрагментация может быть 
оценена в виде дискретных диапазонов или абсолютных значений) . Результатом работы является система разметки 
морфодинамического профиля эмбриона с использованием глубокого обучения . Этот метод позволяет автоматизиро-
вать и ускорить процесс анализа, ранее требовавший значительных временных и человеческих ресурсов .
Заключение. Ожидается, что разработанная система автоматического анализа морфокинетического состояния эмбри-
онов упростит процесс анализа качества эмбрионов человека в лабораториях экстракорпорального оплодотворения, 
сократив время и ресурсы, затрачиваемые на этот процесс, повысит точность и надёжность оценки имплантационной 
способности эмбрионов и сможет стать основой создания системы поддержки принятия врачебного решения в эмбри-
ологии .

Ключевые слова: эмбрионы человека; морфокинетический профиль; имплантационная способность; технологии 
видеофиксации; свёрточная нейронная сеть .
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ABSTRACT
BACKGROUND: The application of videofixation technologies in embryology is developing significantly . These technologies 
permit the objective analysis of the process of early embryogenesis of each cultured embryo without the necessity of removing 
the culture cup from the incubator . Timelapse technologies in routine practice allow for the guaranteed detection of embryo 
developmental pathologies that are inaccessible to traditional developmental monitoring methods [1, 2] . Nevertheless, the 
annotation and manual evaluation of all frames captured during the cultivation process can be a time-consuming process . 
Furthermore, video fixation itself does not eliminate the issue of objectivizing the quality of interpretation of the obtained 
images [3] . Intelligent technologies, in particular, solutions developed with the use of machine learning, are successfully 
employed in the resolution of such problems .
AIM: The aim of this study is to develop a system for the automated analysis of the morphokinetic state of the human embryo 
with the aim of assessing its capacity for implantation .
MATERIALS AND METHODS: The data were collected at the Family Medical Center (Ufa, Russia) and the Clinical Hospital IDK 
of the Mother and Child Group of Companies (Samara, Russia) . Digital images of the period of preimplantation development 
of human embryos up to the blastocyst stage (days 0–6 from insemination) were obtained using an incubator for in vitro 
fertilization laboratories, the EmbryoVisor, with a timelapse (hyperlapse) video fixation system . Embryos were cultured 
individually in special micro-well WOW dishes (Vitrolife, Sweden) . The data set was labelled using Label Studio Community 
Edition software . A recurrent convolutional neural network was selected to analyse the data and trained using multiple images .
RESULTS: The development of the automatic analysis system is based on the classification of the morphokinetic state of 
the embryo according to the stages of embryogenesis: fertilization, fragmentation, morula formation, and blastocyst 
formation . Segmentation of multiple objects, such as pronuclei and polar bodies at the fertilization stage or blastomeres at the 
fragmentation stage, will be performed depending on a certain stage of development . We plan to build a binary classification 
of the presence of additional features (multinucleation, heterogeneity of the endoplasmic network), classification/regression 
of additional features (so, fragmentation can be estimated as discrete ranges or absolute values) . The result is a system for 
labeling the morphodynamic profile of an embryo using deep learning . This method automates and accelerates the analysis 
process, which previously required significant time and human resources .
CONCLUSIONS: It is anticipated that the developed system of automatic analysis of morphokinetic state of embryos will 
simplify the process of evaluating the quality of human embryos in in vitro fertilization laboratories, reducing the time and 
resources spent on this process . Furthermore, it will enhance the accuracy and reliability of assessing the implantation ability 
of embryos and could potentially serve as the foundation for the development of a support system for medical decision-making 
in embryology .
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Нейронная сеть для помощи принятия клинических 
решений при выборе ортопедической конструкции
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АННОТАЦИЯ
Обоснование. Применяемые в современной стоматологии программные возможности искусственного интеллекта спо-
собны самостоятельно подбирать ортопедические конструкции исходя из условий лечения, устанавливать диагноз 
по данным рентгеновского исследования и интраорального сканирования челюстей . Нейронная сеть в области ма-
шинного обучения — это математическая модель, которая работает по принципу нейронной сети живого организма 
и способна обрабатывать входные сигналы в соответствии с весовыми коэффициентами, пропуская их через опреде-
лённое число слоёв и формируя правильный ответ на выходе, который соответствует нейрону выходного слоя с самым 
большим значением функции активации .
Цель — создание нейронной сети, обеспечивающей помощь в принятии клинических решений во время составления 
ортопедического плана лечения .
Материалы и методы. С использованием среды программирования Processing и С-подобного языка программирова-
ния создана нейронная сеть . На этапе обучения сети определялось число скрытых слоёв, подбирался коэффициент 
обучения и определялось количество эпох обучения . Обучение сети производилось методом обратного распростране-
ния ошибки с помощью вычисления среднеквадратической ошибки сети, обратного распространения сигнала по ней-
росети и корректировки весовых коэффициентов с учётом коэффициента обучения .
Входным слоем (вектором) послужили клинические условия [1, 2]: состояние полости рта; аллергоанамнез; различ-
ные проявления клинической картины (индекс разрушения поверхностей зуба, витальность зубов и т .д .) . Размерность 
выходного слоя зависела от количества используемых конструкций и составляла 19 нейронов (протезы: бюгельный, 
телескопический, покрывной, пластиночный; микропротезы по типу: table-top, overlay, inlay и т .д .) . 
Выходным слоем являлись съёмные и несъёмные протезы, выбор которых основывался на заранее разработанном 
алгоритме, основанном на таких клинических условиях, как:
• состояние и количество сохранившихся зубов;
• индекс разрушения окклюзионной поверхности жевательных зубов;
• классификация кариозных полостей по Блеку;
• парафункции, аллергоанамнез [3, 4] .
Результаты. Разработан алгоритм действия нейросети, в котором от врача необходимо ввести данные клинической 
картины после осмотра полости рта . Нейросеть, способствующая помощи в принятии клинических решений, в каждом 
слое проводила математические вычисления, умножая элементы входного вектора (а впоследствии — каждого слоя) 
на весовые коэффициенты (полученные в результате обучения нейронной сети), добавляла смещение (для попадания 
результатов в область вычисления функции активации), полученный результат проводился через функцию активации 
(Sigmoid, ReLu), выбирая выходной нейрон с самым большим результатом и прогнозируя наиболее подходящую кон-
струкцию [5, 6] .
Заключение. Таким образом, разработанная нейросеть способна предлагать клинически обоснованные варианты ор-
топедического плана лечения в индивидуальных ситуациях с учётом возможности применения различных видов про-
тезов .

Ключевые слова: помощь в принятии клинических решений; искусственный интеллект; нейронная сеть; протезные 
конструкции; ортопедическая лечение .
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ABSTRACT
BACKGROUND: Artificial intelligence software used in contemporary dentistry is capable of autonomously selecting prosthetic 
structures based on treatment conditions, establishing a diagnosis based on X-ray and intraoral jaw scanning data . A neural 
network in the field of machine learning is a mathematical model that employs the principles of a neural network found in living 
organisms . It is capable of processing input signals in accordance with weight coefficients, passing them through a specific 
number of layers, and forming the correct answer at the output . This answer corresponds to the neuron of the output layer with 
the highest value of the activation function .
AIM: The aim of the study was to develop a neural network for clinical decision making in orthopedic treatment planning .
MATERIALS AND METHODS: A neural network was constructed using the Processing programming environment and a C-like 
programming language . At the stage of network training, the number of hidden layers was determined, the training coefficient 
was selected, and the number of training epochs was determined . The network was trained using the backpropagation of error 
method, which involved calculating the root-mean-square error of the network, backpropagating the signal through the neural 
network, and adjusting the weighting coefficients in consideration of the learning coefficient .
The input layer (vector) comprised clinical conditions [1, 2]: oral cavity condition, allergoanamnesis, and various manifestations 
of the clinical picture (index of destruction of tooth surfaces, vitality of teeth, etc .) . The dimensionality of the output layer was 
dependent on the number of constructions used and amounted to 19 neurons (prostheses including burette, telescopic, cover, 
plate; microprostheses by type such as table-top, overlay, and inlay) .
The output layer consisted of removable and fixed prostheses, the selection of which was based on a pre-designed algorithm . 
This algorithm was based on the following clinical conditions:
• Condition and number of teeth retained
• Index of destruction of the occlusal surface of masticatory teeth
• Black’s classification of carious cavities
• Parafunctions, allergic history [3, 4] .
RESULTS: A neural network algorithm was developed in which a physician was required to input clinical data following an oral 
examination . The neural network, which facilitates clinical decision-making assistance, performs mathematical calculations in 
each layer, multiplying the elements of the input vector (and subsequently, each layer) by weighting coefficients (obtained as 
a result of training the neural network), and adding a bias . In order to obtain the results in the area of the activation function 
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calculation, the obtained result was conducted through the activation function (Sigmoid, ReLu), selecting the output neuron with 
the largest result and predicting the most appropriate design [5, 6] .
CONCLUSIONS: Consequently, the developed neural network is capable of proposing clinically justified variations of orthopedic 
treatment plans in individual cases, taking into account the potential use of different prostheses .

Keywords: assistance in making clinical decisions; artificial intelligence; neural network; prosthetic structures; orthopedic 
treatment .
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Экспертная оценка организации комплексной 
поддержки пролонгации профессиональной 
эффективной деятельности врача
А .В . Воробьева, М .А . Якушин
Национальный научно-исследовательский институт общественного здоровья им . Н .А . Семашко, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. К профессиям, существенно укрепляющим экономику страны, относятся медицинские работники [1, 2] . 
Разработка и внедрение здоровьесберегающей технологии по продлению эффективного профессионального долго-
летия медицинских работников старших возрастных групп сохранит их как трудовой ресурс страны, что исключит эко-
номические потери государства . 
На основании ранее проведённого исследования (социологический опрос врачей, оказывающих медицинскую помощь 
в поликлиническом сегменте г . Москвы и Московской области) была проведена оценка профессиональных компетенций 
специалистов [3] и сформирована организационная технология [4], которая и была предложена для экспертной оценки .
Цель — определить значимость мероприятий, формирующих организационную технологию, направленную на про-
лонгацию эффективного профессионального долголетия врачей старших возрастных групп .
Материалы и методы. Методы: социологический, статистический, экспертной оценки . Экспертам (n=50) было пред-
ложено провести ранжирование мероприятий, составляющих комплексную технологию по мере значимости для до-
стижения результата — поддержка эффективного профессионального долголетия врачей, в случае реализации такой 
технологии . В качестве экспертов выступили специалисты в сфере здравоохранения и общественного здоровья — 
главные врачи, заведующие отделений городских поликлиник г . Москвы и Московской области, имеющие аккредита-
цию по специальности 03 .02 .03 с опытом руководства в сфере здравоохранения от 1 до 29 лет . 
Результаты. Все эксперты считают, что в медицинской организации должны быть предусмотрены мероприятия, на-
правленные на профилактику старческой деградации врачей . Необходимость тестирования врачей старших возрастных 
групп (50+) на предмет выявления когнитивных расстройств и деменции подтвердили 90% экспертов . С тем, что врачи 
старших возрастных групп (50+) нуждаются в облегчённом режиме работы (снижение интеллектуальной трудовой на-
грузки, пролонгация отдыха) согласились 60% экспертов . При этом 20% экспертов одобряют переход на облегчён-
ный режим работы в индивидуальном порядке после тестирования, 10% — согласовали только пролонгацию отдыха, 
10% — дали отрицательный ответ . Широкое внедрение медицинских информационных систем (и обучение работы 
с ними) окажет помощь в поддержке эффективного профессионального долголетия врачей старших возрастных групп 
по мнению 90% экспертов . Всего 40% экспертов согласились с тем, что перевод врачей старших возрастных групп 
на монопрофильный приём поспособствует пролонгации их эффективного профессионального долголетия . По мне-
нию 80% экспертов, целесообразно проведение регулярных когнитивных тренингов для врачей старших возрастных 
групп; при этом 10% считают, что это необходимо только по показаниям, а другие 10% не одобрили инициативу . Ор-
ганизационные меры по поддержанию эффективного профессионального долголетия не используются в медицинской 
организации 70% экспертов, в остальных случаях (30%) имеют место единичные мероприятия . Технология «Лечебная 
учёба» [5] оценена всеми экспертами положительно . Перечень мероприятий от экспертов: введение «тайм-аутов» 
помимо обеденного перерыва во время рабочей смены, производственная гимнастика, введение в штат психолога 
для оказания психологической помощи врачам, проведение школ компьютерной грамотности .
Заключение. Необходимость внедрения организационной технологии по пролонгации врачебных компетенций под-
тверждена экспертами в сфере здравоохранения и общественного здоровья . Однако предлагаемую технологию сле-
дует скорректировать с учётом полученных экспертных заключений . 

Ключевые слова: профессиональное эффективное долголетие; врачебные компетенции; активное долголетие; 
 качество жизни .
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Expert assessment of the organization 
of comprehensive support for the prolongation 
of professional effective activity of a doctor
Anna V . Vorobeva, Mikhail A . Yakushin 
N .A . Semashko National Research Institute of Public Health, Moscow, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Medical workers are one of the professions that significantly strengthen the country’s economy [1, 2] . The 
development and implementation of health-saving technologies to prolong the effective professional life of medical workers 
of older age groups will preserve them as a labor resource of the country, which will exclude economic losses of the state .
The results of a sociological survey of doctors providing medical care in the polyclinic segment of Moscow and the Moscow 
region were used to assess the professional competencies of specialists [3] . An organizational technology was then formed 
based on these findings, which was subsequently proposed for expert assessment .
AIM: The aim of this study was to ascertain the significance of organizational technology measures for the professional 
longevity of doctors in older age groups .
MATERIALS AND METHODS: The study employed a multi-methodological approach, integrating sociological, statistical, and 
expert evaluation techniques . A total of 50 experts were invited to rank the activities comprising the integrated technology in 
terms of their perceived importance for achieving the desired outcome, namely, the support of effective professional longevity 
of doctors in the event of the implementation of such technology . The experts were specialists in the field of health care and 
public health, including chief physicians and heads of departments of urban polyclinics in Moscow and the Moscow region, who 
were accredited in the specialty 03 .02 .03 . They had experience of management in the field of health care ranging from one to 
29 years .
RESULTS: All experts concur that a medical organization should implement measures to prevent the deterioration of doctors 
due to aging . The necessity to test doctors over the age of 50 for cognitive disorders and dementia was confirmed by 90% 
of experts . Additionally, 60% of experts agreed that doctors over the age of 50 require a less demanding work schedule, 
including a reduction in intellectual workload and an extension of rest periods . At the same time, 20% of experts approve of the 
transition to a lighter work regime on an individual basis after testing, 10% agreed only with the prolongation of rest, and 10% 
gave a negative answer . In the opinion of 90% of experts, the widespread introduction of medical information systems (and 
training in working with them) will help to support the effective professional longevity of doctors of older age groups . A mere 
40% of experts concurred that the transfer of senior physicians to monoprofile appointments would assist in prolonging their 
effective professional longevity . The majority of experts (80%) recommend regular cognitive training for doctors of advanced 
age, while 10% believe it is only necessary in specific cases and 10% are opposed to the idea . Only 70% of experts in the medical 
field implement organizational measures to maintain effective professional longevity, while the remaining 30% employ single 
measures . The therapeutic learning technology [5] was evaluated positively by all experts . The list of measures proposed by 
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experts included the introduction of “time-outs” in addition to lunch break during the working shift, industrial gymnastics, the 
provision of psychological assistance to doctors by a psychologist, and the holding of computer literacy schools .
CONCLUSIONS: The need to introduce organizational technology for prolongation of medical competencies has been confirmed 
by experts in the field of health care and public health . However, the proposed technology should be adjusted taking into 
account the received expert opinions .

Keywords: professional effective longevity; medical competence; active longevity; quality of life .

To cite this article:
Vorobeva AV, Yakushin MA. Expert assessment of the organization of comprehensive support for the prolongation of professional effective activity of a 
doctor. Digital Diagnostics. 2024;5(S1):149–151. DOI: https://doi.org/10.17816/DD627052

ОБ АВТОРАХ  AUTHORS’ INFO
* Воробьева Анна Владимировна; 
ORCID: 0000-0003-4609-5343;  
eLibrary SPIN: 9447-3418;  
e-mail: vorobievaanna2010@yandex.ru

* Anna V. Vorobeva; 
ORCID: 0000-0003-4609-5343;  
eLibrary SPIN: 9447-3418;  
e-mail: vorobievaanna2010@yandex.ru

Якушин Михаил Александрович; 
ORCID: 0000-0003-1198-1644; 
eLibrary SPIN: 8080-7948; 
e-mail: yakushinma@mail.ru

Mikhail A. Yakushin; 
ORCID: 0000-0003-1198-1644; 
eLibrary SPIN: 8080-7948; 
e-mail: yakushinma@mail.ru

* Автор, ответственный за переписку / Сorresponding author

https://elibrary.ru/raresd
https://elibrary.ru/ylotzl
https://elibrary.ru/nbddgg
https://doi.org/10.47619/2713-2617.zm.2023.v.4i1;22-37
https://elibrary.ru/krfqtz
https://doi.org/10.25742/NRIPH.2023.02.006
https://elibrary.ru/boftas
https://doi.org/10.17816/DD430332
https://doi.org/10.17816/DD627052
https://orcid.org/0000-0003-4609-5343
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=9447-3418
mailto:vorobievaanna2010@yandex.ru
https://orcid.org/0000-0003-4609-5343
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=9447-3418
mailto:vorobievaanna2010@yandex.ru
https://orcid.org/0000-0003-1198-1644
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=8080-7948
mailto:yakushinma@mail.ru
https://orcid.org/0000-0003-1198-1644
https://www.elibrary.ru/author_profile.asp?spin=8080-7948
mailto:yakushinma@mail.ru


152

Article can be used under the CC BY-NC-ND 4.0 International License
© Eco-Vector, 2024

CONFERENCE PROCEEDINGS Digital DiagnosticsТ. 5, № S1, 2024

Received: 16 .02 .2024 Accepted: 05 .03 .2024 Published online: 30 .06 .2024

DOI: https://doi.org/10.17816/DD627074

Эпидемиологический анализ распространённости 
дилатации лёгочного ствола в Москве: 
автоматизированный анализ изображений 
компьютерной томографии
А .В . Соловьёв1,2, В .Е . Синицын1,3,4, М .В . Соколова1, Н .Д . Кудрявцев1, А .В . Владзимирский1, 
Д .С . Семенов1

1 Научно-практический клинический центр диагностики и телемедицинских технологий, Москва, Россия; 
2 Морозовская детская городская клиническая больница, Москва, Россия; 
3 Городская клиническая больница имени И .В . Давыдовского, Москва, Россия; 
4 Московский государственный университет имени М .В . Ломоносова, Москва, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Состояние здоровья лёгочной системы и его влияние на общее благосостояние человека являются важ-
ным аспектом современной медицины . Однако, несмотря на непрерывный прогресс в области диагностики и техноло-
гий, эпидемиологические данные о состоянии лёгочного ствола на уровне населения в России остаются недостаточно 
изученными . В контексте этой проблемы, настоящее исследование представляет собой глубокий популяционный ана-
лиз состояния дилатации лёгочного ствола с использованием современных технологий и искусственного интеллек-
та [1] .
Дилатация лёгочного ствола (≥29 мм) может быть связана с различными патологиями, включая артериальную гипер-
тензию, хроническую обструктивную болезнь лёгких, сердечную недостаточность и другие заболевания кровеносной 
системы [2] .
Цель — оценка распространённости дилатации лёгочного ствола с использованием технологий искусственного интел-
лекта в популяции г . Москвы .
Материалы и методы. Исследование проведено в период с сентября 2022 года по февраль 2023 года на популяции 
г . Москвы . Был проанализирован обширный объём данных компьютерной томографии органов грудной клетки, вклю-
чающий информацию о 134 218 пациентах (61 514 мужчин и 72 704 женщины) . Для автоматической обработки этих 
данных использовались технологии искусственного интеллекта .
Результаты. Полученные результаты показывают, что 49 227 (36,7%) пациентов — 23 720 (38,6%) мужчин 
и 25 507 (35,1%) женщин — имели признаки расширения лёгочного ствола . Анализ указывает на половые и воз-
растные различия в частоте встречаемости патологии . Распределение дилатации лёгочного ствола в популяции де-
монстрирует возрастную зависимость . Процент пациентов с признаками расширения лёгочного ствола увеличивается 
с возрастом: с 18,1% в группе молодых людей до 62,2% в группе пожилых .
Заключение. Исследование предоставляет первоначальные эпидемиологические данные о дилатации лёгочного 
ствола в г . Москве, подчёркивая важность дальнейших исследований в этой области . Полученные выводы могут по-
служить основой для разработки эффективных стратегий диагностики и лечения, а также дополнительных исследова-
ний в области искусственного интеллекта в медицине . 

Ключевые слова: компьютерная томография; расширение лёгочного ствола; искусственный интеллект .

Как цитировать:
Соловьёв А.В., Синицын В.Е., Соколова М.В., Кудрявцев Н.Д., Владзимирский А.В., Семенов Д.С. Эпидемиологический анализ распространённости ди-
латации лёгочного ствола в Москве: автоматизированный анализ изображений компьютерной томографии // Digital Diagnostics. Т. 5, № S1. С. 152–154.  
DOI: https://doi.org/10.17816/DD627074

https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
https://doi.org/10.17816/DD627074
https://doi.org/10.17816/DD627074


153
ТЕЗИСЫ ДОКЛАДОВ КОНФЕРЕНЦИИ Digital DiagnosticsТ. 5, № S1, 2024

Статья доступна по лицензии CC BY-NC-ND 4.0 International
© Эко-Вектор, 2024

Рукопись получена: 16 .02 .2024 Рукопись одобрена: 05 .03 .2024 Опубликована online: 30 .06 .2024

DOI: https://doi.org/10.17816/DD627074

Epidemiological analysis of pulmonary artery 
dilation prevalence in Moscow: automated computed 
tomography image analysis
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ABSTRACT
BACKGROUND: The state of health of the pulmonary system and its impact on the overall well-being of the individual is 
an important aspect of modern medicine . Despite continuous progress in diagnostics and technology, epidemiologic data on 
pulmonary trunk health at the population level in Russia remain understudied . In the context of this problem, the present study 
is an in-depth population-based analysis of the status of pulmonary trunk dilatation using modern technology and artificial 
intelligence [1] .
Pulmonary trunk dilatation (≥29 mm) may be associated with various pathologies including arterial hypertension, chronic 
obstructive pulmonary disease, heart failure, and other diseases of the circulatory system [2] .
AIM: The aim of the study was to assess the prevalence of pulmonary trunk dilatation in the Moscow population using artificial 
intelligence technologies .
MATERIALS AND METHODS: The study was conducted between September 2022 and February 2023 in the population of Moscow . 
A large amount of chest CT data was analyzed, including information on 134,218 patients (61,514 men and 72,704 women) . 
Artificial intelligence technologies were used to automatically process this data .
RESULTS: The results show that 49,227 (36 .7%) patients — 23,720 (38 .6%) men and 25,507 (35 .1%) women — had evidence of 
pulmonary trunk dilatation . The analysis shows gender and age differences in the incidence of the pathology . The distribution of 
pulmonary trunk dilatation in the population shows age dependence . The percentage of patients with signs of pulmonary trunk 
dilatation increases with age: from 18 .1% in the group of young people to 62 .2% in the group of elderly people .
CONCLUSIONS: The study provides the first epidemiological data on pulmonary trunk dilatation in Moscow and emphasizes the 
importance of further research in this area . The findings may serve as a basis for the development of effective diagnostic and 
treatment strategies, as well as for further research in the field of artificial intelligence in medicine .

Keywords: computed tomography; pulmonary artery dilation; artificial intelligence .
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Обзор тканеимитирующих материалов 
для антропоморфного моделирования  
артериальных сосудов
Д .И . Абызова, М .Р .Коденко
Научно-практический клинический центр диагностики и телемедицинских технологий

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Для совершенствования диагностики патологических изменений артерий с помощью компьютерной 
томографической ангиографии используются антропоморфные тест-объекты из тканеимитирующих материалов . Соз-
дание тест-объектов требует подбора материалов со свойствами, корректно воспроизводящими биомеханические 
и рентгеновские характеристики артериальной стенки . Тканеимитирующие материалы, использующиеся в современ-
ных тест-объектах, не всегда учитывают условия, в которых функционирует артериальная стенка in vivo [1] . Кроме 
того, требуется подбор материалов для имитации патологических процессов, таких как изменение толщины артери-
альной стенки в области аневризмы, имитация тромбов [2] . Выбор тканеимитирующих материалов для создания тест-
объекта существенно влияет на результаты исследований, проводимых с его использованием . 
Цель — определение биомеханических и рентгеновских свойств тканеимитирующих материалов для антропоморфно-
го моделирования тест-объектов артериальных сосудов . 
Материалы и методы. Проведён литературный анализ тканеимитирующих материалов для создания тест-объектов 
артериальных сосудов . Поисковой запрос содержал ключевые слова: «брюшной отдел аорты», «аневризма», 
«КТ-ангиография», «тканеимитирующий материал», «тест-объекты», «механические свойства артериальной стенки» . 
По результатам литературного обзора исследованы биомеханические характеристики стенки артериального сосуда 
в здоровом состоянии и при аневризме . Проанализированы преимущества и недостатки различных видов тканеими-
тирующих материалов . В ходе анализа сформулированы требования к биомеханическим и рентгеновским свойствам 
тканеимитирующих материалов . Сформирован ранжированный перечень тканеимитирующих материалов для созда-
ния антропоморфных тест-объектов артериальных сосудов для исследований методом компьютерной томографиче-
ской ангиографии .
Результаты. В ходе работы были сформулированы требования к биомеханическим и рентгеновским свойствам ткане-
имитирующих материалов для создания тест-объекта артериального сосуда . Дальнейшее развитие темы предполага-
ет расширение числа имитируемых патологий, а также поиск универсальных материалов, подходящих для создания 
мультимодальных тест-объектов . 
Заключение. Полученные результаты могут быть использованы для совершенствования тест-объектов артериальных 
сосудов . 

Ключевые слова: тест-объект; компьютерная томографическая ангиография; артериальный сосуд; тканеимитиру-
ющие материалы .
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Review of tissue-mimicking materials 
for anthropomorphic modeling of arterial vessels
Dariya I . Abyzova, Maria R . Kodenko 
Scientific and Practical Clinical Center for Diagnostics and Telemedicine Technologies

ABSTRACT
BACKGROUND: In computed tomographic angiography, anthropomorphic specimens made of tissue-mimicking materials 
are used to improve the diagnosis of pathological changes in arteries . The design of test objects requires the selection of 
materials with properties that correctly reproduce the biomechanical and radiographic characteristics of the arterial wall . 
Tissue-mimicking materials used in modern specimens do not always take into account the conditions under which the arterial 
wall functions in vivo [1] . In addition, the selection of materials is required to simulate pathological processes, such as changes 
in the thickness of the arterial wall in the area of the aneurysm, simulation of thrombus [2] . The choice of tissue-mimicking 
materials to create a test specimen has a significant impact on the results of studies conducted with these materials .
AIM: The aim of this study is to ascertain the biomechanical and X-ray properties of tissue-mimicking materials for the 
anthropomorphic modeling of arterial vascular test objects .
MATERIALS AND METHODS: A literature analysis was conducted to investigate the potential of tissue-mimicking materials 
for the creation of arterial vessel test objects . The search query included the following keywords: abdominal aorta, aneurysm, 
CT-angiography, tissue-mimicking material, test objects, and mechanical properties of the arterial wall . The results of the 
literature review were used to investigate the biomechanical characteristics of the arterial vessel wall in a healthy state and 
in aneurysm . The advantages and disadvantages of different types of tissue-mimicking materials were analyzed . In the course 
of this analysis, the requirements for biomechanical and X-ray properties of tissue-mimicking materials were formulated . 
A ranked list of tissue-mimicking materials for the creation of anthropomorphic test objects of arterial vessels for studies by 
computed tomographic angiography was prepared .
RESULTS: During the course of the work, the requirements for biomechanical and X-ray properties of tissue-imitating materials 
for the creation of an arterial vessel test object were formulated . Further development of the topic will entail the expansion of 
the number of simulated pathologies and the search for universal materials suitable for the creation of multimodal test objects .
CONCLUSIONS: The results obtained can be used to improve arterial vascular test objects .

Keywords: phantom; computed tomography angiography; arterial vessel; tissue-mimicking materials .
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Изменения функциональных связей головного 
мозга в состоянии покоя у пациентов с острым 
ишемическим инсультом и гиперсомнией
Л .И . Трушина1,2

1 Национальный медицинский исследовательский центр имени В .А . Алмазова, Санкт-Петербург, Россия; 
2 Псковская областная клиническая больница, Псков, Россия

АННОТАЦИЯ
Обоснование. Поражение головного мозга после ишемического инсульта приводит к изменениям в широком спектре 
структурных и функциональных сетей мозга [1] . Научные исследования демонстрируют, что, хотя инсульт в основном 
является очаговым поражением, он также влияет на функциональную связность анатомических и функциональных 
областей, что часто приводит к изменению интеграции сетей мозга и влияет на функцию всего мозга, вызывая когни-
тивные и эмоциональные расстройства [2, 3] .
Цель — определить изменения функциональных связей головного мозга при гиперсомнии у пациентов с острым ише-
мическим инсультом . 
Материалы и методы. Обследовано 44 пациента с острым ишемическим инсультом . Участники были разделены 
на две группы в зависимости от наличия нарушений сна . В первую группу вошли 22 пациента с гиперсомнией, которая 
была объективно подтверждена при помощи полисомнографии . Во вторую группу вошли также 22 пациента, которые 
не имели нарушений сна и составили группу контроля . Возраст пациентов обеих групп составлял от 45 до 65 лет .
Всем пациентам была проведена магнитно-резонансная томография на томографах с силой индукции магнитного 
поля 1,5 Тл, с применением стандартного протокола и специальных импульсных последовательностей Т-градиентного 
эхо 3D MPRAGE и BOLD . Для оценки функциональных связей использовали функциональную магнитно-резонансную 
томографию головного мозга в состоянии покоя . Постпроцессинговую обработку проводили на специализированном 
программном обеспечении CONN-TOOLBOX с соответствующим графическим представлением количественных резуль-
татов на основе выбора зон интереса .
Результаты. У пациентов в остром периоде ишемического инсульта при гиперсомнии определяется усиление функци-
ональных связей преимущественно в височно-затылочных и теменных отделах, что может быть связано с нарушением 
зрительного восприятия, памяти и пространственной ориентации . Кроме того, наблюдается ослабление функциональ-
ных связей в лобной и затылочной отделах коры головного мозга, что может свидетельствовать о спутанности мыш-
ления и нарушениях речи, произвольных движений и регуляции сложных форм поведения . 
Нарушение функциональных связей медиальной префронтальной коры и задней поясной извилины с мозжечком го-
ворят не только о нарушениях координации и регуляции равновесия и мышечного тонуса, но также могут широко 
влиять на эмоциональные, когнитивные и поведенческие изменения в мозге
Заключение. Методика функциональной магнитно-резонансной томографии в состоянии покоя позволяет определить 
изменения функциональных связей головного мозга при гиперсомнии у пациентов с острым ишемическим инсультом 
и выявить нейровизуализационные маркёры, соответствующие данной патологии .

Ключевые слова: нарушения сна; гиперсомния; острый ишемический инсульт; функциональная магнитно-резо-
нансная томография .
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Changes in the functional connections of the brain 
at rest in patients with acute ischemic stroke 
and hypersomnia
Lidiya I . Trushina1,2

1 V .A . Almazov National Medical Research Center, Saint Petersburg, Russia; 
2 Pskov Regional Clinical Hospital, Pskov, Russia

ABSTRACT
BACKGROUND: Brain damage after ischemic stroke results in changes in a wide range of structural and functional brain 
networks [1] . Scientific studies show that although stroke is primarily a focal lesion, it also affects the functional connectivity of 
anatomical and functional regions, often resulting in altered integration of brain networks and affecting whole-brain function, 
leading to cognitive and emotional impairment [2, 3] .
AIM: The aim of the study was to determine changes in functional brain connectivity during hypersomnia in patients with acute 
ischemic stroke .
MATERIALS AND METHODS: A total of 44 patients with acute ischemic stroke were examined . The participants were divided into 
two groups based on the presence of sleep disorders . Group 1 included 22 patients with hypersomnia, which was objectively 
confirmed by polysomnography . Group 2 also included 22 patients who did not have sleep disorders and constituted the control 
group . The age of patients in both groups ranged from 45 to 65 years .
All patients underwent magnetic resonance imaging on tomographs with a magnetic field induction strength of 1 .5 Tesla, 
using the standard protocol and special pulse sequences of T-gradient echo 3D MPRAGE and BOLD . Resting-state functional 
magnetic resonance imaging of the brain was employed to assess functional connectivity . Postprocessing was conducted on 
specialized software, CONN-TOOLBOX, which generated appropriate graphical representations of quantitative results based on 
the selection of zones of interest .
RESULTS: In patients experiencing the acute phase of ischemic stroke, hypersomnia results in the strengthening of functional 
connections, predominantly in the temporo-occipital and parietal regions . This may be associated with impaired visual perception, 
memory, and spatial orientation . Additionally, there is a weakening of functional connections in the frontal and occipital cortex, 
which may indicate confusion of thinking and disorders of speech, arbitrary movements, and the regulation of complex behaviors .
The disruption of the functional connections between the medial prefrontal cortex and the posterior cingulate cortex and the 
cerebellum is indicative of impaired coordination and regulation of balance and muscle tone . However, it also has the potential 
to affect emotional, cognitive, and behavioral changes in the brain .
CONCLUSIONS: Resting-state functional magnetic resonance imaging is a technique that allows for the determination of 
changes in functional brain connections during hypersomnia in patients with acute ischemic stroke . Additionally, it enables the 
identification of neuroimaging markers corresponding to this pathology .

Keywords: sleep disorders; hypersomnia; acute ischemic stroke; functional magnetic resonance imaging .
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