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Качество оказания медицинской помощи 

населению зависит не только от уровня осна-
щённости медицинского учреждения современ-
ной аппаратурой, но и от квалификации врача, 
к которому направляется больной.

Адекватное лечение и правильный прогноз 
у больных с различными формами злокачествен-
ных опухолей может быть только при правильно 
поставленном гистологическом диагнозе.

Биоптаты предстательной железы являются 
одним из самых сложных материалов для ги-
стологической оценки. Морфологическая иден-
тификация минимального фокуса аденокарци-
номы представляет значительную сложность 
в связи с необходимостью дифференциальной 
диагностики микрофокуса аденокарциномы 
с большим количеством доброкачественных 
состояний. Для исключения диагностических 
ошибок, прежде всего, необходимы микропре-
параты высокого качества и правильная интер-
претация врачом наблюдаемой в микроскопе 
картины препарата. В некоторых сложных слу-
чаях необходимы дополнительные иммуноги-
стохимические исследования [1].

Сложность гистологической диагностики 
может быть проиллюстрирована следующим 
примером. В СшА ежегодно у 30000 онкологи-
ческих больных выявляется неточный морфо-
логический диагноз опухоли. Это обусловлено 
тем, что гистологические изображения отлича-
ются сложной пространственной структурой, 
в связи с чем, информативные признаки за-

болеваний слабо формализуемы. Одни и те же 
признаки могут встречаться при разного рода 
патологических процессах и только после про-
смотра значительного количества случаев у вра-
ча морфолога может появиться опыт в той или 
другой области микроскопической диагностики.

Поэтому для любого врача патологоанатома 
гистологический архив с клиническими дан-
ными является той базой, на которой он учится 
и приобретает опыт. В этом отношении всегда 
в более выгодных условиях оказываются врачи 
крупных медицинских центров и медицинских 
исследовательских институтов, где собирается 
обширный материал о различных патологиче-
ских процессах, в том числе и редкие случаи 
в области патологии. Значительно сложнее при-
ходится тем врачам, которые работают в ши-
рокопрофильных больницах и медсанчастях 
(в первую очередь удаленных от медицинских 
центров) и которые нечасто сталкиваются с раз-
нообразными и редкими формами болезней. 

Сложности в интерпретации гистологиче-
ских картин могут возникать не только у на-
чинающих патологоанатомов, но и у опытных 
специалистов. В обычной практике при пробле-
мах интерпретации гистологических препара-
тов врач обращается к имеющимся у него в рас-
поряжении руководствам и книжным атласам 
описательного характера. Если это обращение 
не приводит к желаемым результатам – кон-
сультирует препараты у коллег, более опытных 
в каком-то конкретном виде патологии, или про-
сматривает имеющиеся у него архивы гистоло-
гических препаратов. Такая диагностическая 
схема существенно замедляет процесс установ-
ления диагноза.

Один из существенных факторов, ограни-
чивающих возможности гистологической диа-
гностики – субъективизм в оценке гистологи-
ческого препарата. Точность диагностического 
заключения определяется квалификацией вра-
ча-гистолога, которая, в свою очередь, зависит 
от качества профессионального обучения и на-
личия практического опыта. 

Все вышеперечисленные факторы свиде-
тельствуют о том, что в области онкологической 
диагностики необходимо создавать высокотех-
нологичные (с применением передовых инфор-
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мационных технологий) системы поддержки 
принятия диагностических решений, аккумули-
рующие опыт и знания врачей-диагностов [2]. 
Наряду с диагностикой, такие системы призва-
ны решать задачи обучения и повышения квали-
фикации врачей [3]. 

Первым этапом создания системы поддерж-
ки принятия диагностических решений при за-
болеваниях предстательной железы является 
разработка электронного атласа изображений 
микропрепаратов, позволяющего аккумули-
ровать опыт ведущих специалистов в области 
гистологической диагностики по анализу изо-
бражений гистологических препаратов предста-
тельной железы при различных заболеваниях. 
Реализация такого решения основана на ис-
пользовании современных технических средств 
регистрации изображений микропрепаратов 
и применения информационных технологий для 
создания электронного архива изображений ми-
кропрепаратов, соответствующих им описаний 
и удобной для врача системы интеллектуально-
го поиска изображений микропрепаратов похо-
жих на исследуемый случай заболевания.

Основу электронного атласа составляет ин-
формационная система, обеспечивающая ввод 
данных (включая изображения микропрепара-
тов) о различных случаях патологий предста-
тельной железы, нахождение в базе данных пред-
ставительных описаний по поисковому запросу, 
описывающему исследуемый врачом случай за-
болевания, проведение сравнительного анализа 
по гистологическим картинам, характерным для 
различных заболеваний предстательной железы. 
При создании электронного атласа ввод данных 
в информационную систему выполняется с уча-
стием врачей – ведущих специалистов в обла-
сти гистологической диагностики. Пользователь 
электронного атласа имеет возможность про-
смотреть изображения гистологических препа-
ратов, соответствующих различным состояниям 
предстательной железы при различных увеличе-
ниях, формировать запросы по поиску похожих 
на исследуемый случай изображений микро-
препаратов с верифицированными диагнозами, 
проводить сравнительный анализ изображений 
гистологических препаратов при выполнении 
дифференциальной диагностики.

Изображения препаратов предстательной 
железы, содержащиеся в электронном атласе 
отражают состояния предстательной железы 
в норме, при атрофии, гиперплазии, адено-
карциноме. В свою очередь аденокарцинома 
представлена в 4 стадиях развития, соответ-
ствующих классификации по Глиссону – 2, 3, 
4 и 5 стадии.

Каждое изображение, представленное в элек-
тронном атласе, сопровождается комментарием, 
содержащем верифицированный диагноз заболе-
вания, описание клинического случая, иллюстра-
цией которого является рассматриваемое изо-

бражение, перечень характерных особенностей 
наблюдаемой гистологической картины. Для 
повышения эффективности применения атласа 
предусмотрен интерактивный режим включения-
отключения указателей на особенности гисто-
логической картины, помогающий врачу выпол-
нить дифференциальную диагностику. Указатели 
выполнены в виде замкнутых цветоконтрастных 
линий, окружающих заданную врачом-экспертом 
область изображения препарата или в виде цве-
токонтрастных стрелок, указывающих на объек-
ты в изображении препарата, являющиеся харак-
терным проявлением патологического процесса 
в рассматриваемом случае.

Благодаря сбору обширной информации об 
изображениях гистологических препаратов при 
различных состояниях предстательной железы 
разработанный электронный атлас может приме-
няться как мультимедийное учебное пособие при 
обучении студентов-медиков и при повышении 
квалификации врачей. Применение такого атласа 
в медицинской практике поможет врачу-гистоло-
гу выполнить дифференциальную диагностику 
различных состояний предстательной железы, 
что в конечном итоге будет способствовать повы-
шению качества оказания медицинской помощи 
при заболеваниях предстательной железы.

В отличие от печатных изданий атласов изо-
бражений гистологических препаратов электрон-
ный атлас отличается лучшим качеством изо-
бражений, большим объемом представленных 
случаев, быстрым поиском необходимых изобра-
жений, удобством для сравнительного анализа ис-
следуемых случаев заболеваний, возможностями 
оперативного дополнения значимой информации 
в процессе накопления практического врачебного 
опыта и дистанционного обмена информацией. 

Работа выполнена при поддержке Российского 
Научного Фонда по Проекту 14-15-01120.
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