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""%摘要&"目的"比较基于眼底阅片的人工智能(LC*系统与医生阅片在糖尿病视网膜病变(Qb*筛查中
的诊断效率和准确性"评价 LC系统的临床应用价值'"方法"采用诊断试验研究方法"取 #%!H 年 $ 月至 #%!(
年 !! 月肇庆市高要区人民医院眼科就诊患者彩色眼底照片!$ '($张作为图像库"通过迁移学习gOL>O?2架
构算法"对 # :$ 位眼科高级职称医生精确标注的E E')张彩色眼底照片(正常彩色眼底照片# )!%张"Qb彩色
眼底照片! &))张*学习"建立针对 Qb的 LC系统(pR=JQbJa!*' ! %%%张确诊的彩色眼底照片(正常彩色眼底
照片 $%% 张"不同程度 Qb彩色眼底照片 H%% 张*"分别交由 LC系统组和医生组(包含眼科医生组和内分泌科
医生组"均包含初级)中级和高级职称*"分别进行阅片"记录 LC系统和医生组的单张阅片时间和总耗时"比
较 LC系统与不同级别医生阅片准确率和效率的差异' 将! %%%张图片以第 )%% 张为界分成前段和后段 # 个阅
片阶段"分别统计医生组和 LC系统组的分段诊断符合率和分段平均阅片时间'"结果"眼科 LC系统(pR=J
QbJa!*完成训练后测试集的诊断符合率为 &EGHf"受试者工作特征曲线(bR=*曲线下面积(LN=*为 %G&&E'
在人机对抗中"内分泌组初)中)高级职称医生诊断符合率分别为 &EG%f)&!GEf和 &$GEf"眼科组初)中)高
级职称医生诊断符合率分别为 &#GHf)&EGEf和 &)G'f"LC系统诊断符合率为 &)G#f' LC系统与眼科高级
医生阅片诊断符合率比较"差异无统计学意义(&# F%G!(#""F%GHE&*' 内分泌科组初)中)高级职称医生单张
平均阅片时间分别为(EG'$d!G(H*)($GHEd$GEH*和()GH!d$GEH*T"总耗时分别为 !G#&)!G%E 和!G)( 5#眼科医
生组初级)中级)高级职称医生单张阅片时间分别为(HG#)d'G)(*T)()G!(d)G%!*和()G!(d$GEH*T"总耗时分别
为 #G%#)!GEE 和!GEE 5#LC系统单张平均阅片时间和总耗时分别为(!G'#d%G'H*T和%GE) 5' LC系统单张平
均阅片时间明显少于各医生组"差异均有统计学意义(均"I%G%!*' 内分泌科初级职称)眼科初级职称和眼科
中级职称医生前段与后段阅片区间诊断符合率比较"差异均有统计学意义(&# F!!G&(')'G)!H)!%G(&'"均 "I
%G%)*#内分泌科中级职称和高级职称医生)眼科初级职称医生后段阅片区间的平均阅片时间较前段明显缩
短"差异均有统计学意义(@FEG!H))(G!(&))G!'%"均 "I%G%!*#LC系统分段阅片诊断符合率及平均阅片时间
均保持稳定"差异均无统计学意义(&# F$G!)!""F%G!%$#@F%G%$(""F%G&H%*'"结论"基于眼底阅片的眼科
LC系统诊断符合率可达眼科专业高级职称医生水平"且平均阅片时间短"阅片质量稳定"可为大规模 Qb人
群筛查提供新的方法与平台'"
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?̂0A.?qT̀ 0TA-2,.B30+D,315"#%!H 20O0V?+U?3"#%!(9P5?LCTWT2?+B03Qb(pR=JQbJa!* X,T?T2,U.-T5?/"U,T?/
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X-25 ,6WT2,7?0BQb*9R6?250@T,6/ 106B-3+?/ B@6/@T-+,7?T($%% 603+,.,6/ H%% X-25 ,6WT2,7?0BQb*"/-,760T?/
UWLC( LC730@A * ,6/ /01203T( $ 0A525,.+0.07-T2/01203T,6/ $ ?6/013-60.07-T2/01203T* ( /01203730@A *"
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/-,760T2-110-61-/?61?3,2?,6/ 25?,V?3,7?3?,/-672-+?0B?,15 730@A U?2X??6 25?2X0A,32TX?3?1,.1@.,2?/ ,6/
10+A,3?/9P5-TT2@/WA302010.X,T,AA30V?/ UW*25-1=0++-22??0Bp5067T5,6 RA525,.+-1=?62?3" >@6 n,2JT?6
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a!* -6 2?T2T?2X,T&EGHf"LN=X,T%G&&E9C6 25-T.+,6J+,15-6?20X,3/"25?/-,760T2-110-61-/?61?3,2?0B
A3-+,3W"-62?3+?/-,2?,6/ T?6-03?6/013-60.07-T2X,T&EG%f"&!GEf ,6/ &$GEf#25?/-,760T2-110-61-/?61?3,2?0B
A3-+,3W"-62?3+?/-,2?,6/ T?6-030A525,.+0.07-T2X,T&#GHf"&EGEf ,6/ &)G'f#25?/-,760T2-110-61-/?61?3,2?0B
LCTWT2?+X,T&)G#f9P5?3?X,T60/-BB?3?61?-6 25?/-,760T2-110-61-/?61?3,2?U?2X??6 LCTWT2?+ ,6/ T?6-03
0A525,.+0.07-T2( "F%GHE& *9P5?+?,6 3?,/-672-+?0B?,15 -+,7? 0BA3-+,3W" -62?3+?/-,2? ,6/ T?6-03
?6/013-60.07-T2TX,T(EG'$d!G(H*"($GHEd$GEH* ,6/ ()GH!d$GEH* T?106/T",6/ 25?202,.2-+?0B! %%% -+,7?T0B
A3-+,3W"-62?3+?/-,2?,6/ T?6-03?6/013-60.07-T2TX,T!G#&"!G%E ,6/ !G)( 50@3T#25?+?,6 3?,/-672-+?0B?,15
-+,7?0BA3-+,3W"-62?3+?/-,2?,6/ T?6-030A525,.+0.07-T2TX,T(HG#)d'G)(*"()G!(d)G%! * ,6/ ()G!(d$GEH *
T?106/T",6/ 25?202,.2-+?0B! %%% -+,7?T0BA3-+,3W"-62?3+?/-,2?,6/ T?6-03?6/013-60.07-T2TX,T#G%#"!GEE ,6/
!GEE 50@3T#25?+?,6 ,6/ 202,.2-+?0BLCTWT2?+X,T(!G'#d%G'H* T?106/T,6/ %GE) 50@3T",6/ 25?3?,/-672-+?0B
LCTWT2?+X,TT-76-B-1,62.WT5032?325,6 25,20B25?/01203730@AT(,..,2"F%G%%%*9P5?/-,760T2-110-61-/?61?3,2?T
U?2X??6 A3?V-0@T,6/ A0T2?3-03A,320BA3-+,3W?6/013-60.07-T2" A3-+,3W,6/ -62?3+?/-,2?0A525,.+0.07-T2X?3?
T-76-B-1,62.W/-BB?3?62(&# F!!G&('"'G)!H"!%G(&'#,..,2"I%G%)*",6/ 25?+?,6 3?,/-672-+?-6 25?A0T2?3-03A,32
X,TT-76-B-1,62.WT5032?325,6 25,2-6 25?A3?V-0@TA,320B-62?3+?/-,2?,6/ T?6-03?6/013-60.07-T2,6/ A3-+,3W
0A525,.+0.07-T2(@FEG!H)"(G!(&")G!'%#,..,2"I%G%! *9c5-.?25?3?,/-672-+?0BLCTWT2?+ 3?+,-6?/ T2,U.?
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0A525,.+0.07-T2"A30V-/-67,6?X+?250/ ,6/ A.,2B03+B03.,37?JT1,.?QbT13??6-679
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""糖尿病视网膜病变( /-,U?2-13?2-60A,25W"Qb*是糖
尿病常见的微血管并发症' 根据国际糖尿病联盟
(C62?36,2-06,.Q-,U?2?T]?/?3,2-06"CQ]*报道"中国糖尿
病患者人数约有 !G! 亿 +!, ' 中国糖尿病患者并发Qb)
非增生性 Qb( 606JA30.-B?3,2-V?Qb" Ô Qb*和增生性
Qb(A30.-B?3,2-V?Qb" Q̂b*的患病率分别达 !(GE)f)
!)G%'f和 %G&&f +#, ' 随着糖尿病病程的延长"Qb患
病风险逐渐增高"病情加重 +$, ' 此外"由于经济条件)
医疗资源分布和受教育程度等因素的影响"中国 Qb
患病率分布呈农村地区高于城市地区的特点

+E, ' 由
于医院专科设置和医疗资源分布等原因"许多首诊于
内分泌科的糖尿病患者未能得到规范的 Qb诊治和健
康建议' 另外"在偏远山区和农村地区"受限于经济)
卫生)教育条件"很多糖尿病患者并不能认识到 Qb的
危害"往往在视功能严重受损后才寻求眼科医生的救
助' #%!H 美 国 糖 尿 病 学 会 ( L+?3-1,6 Q-,U?2?T
LTT01-,2-06"LQL*指出"对于糖尿病患者进行定期随

访)早期检查"并对威胁视力的 Qb进行治疗"能够预
防 &(f Qb引起的视力丧失 +), ' 眼底照相是 Qb筛查
的重要手段"不仅可以观察患者的眼底情况"还可以将
保存的眼底照片用于随访比对)远程阅片会诊' 目前"
糖尿病住院患者 Qb筛查多通过眼科会诊进行"内分
泌科医生对于 Qb的诊断水平参差不齐#同时"社区糖
尿病患者 Qb筛查工作量大"而远程阅片的时效性和
质量控制不尽如人意' #%!H 年斯坦福联合研究团队
发表 O,2@3?封面文章"运用深度学习网络对大量人类
皮肤损伤疾病图片进行训练分析可对皮肤癌进行诊

断"准确率可达 &!f +', "这一研究成果标志着人工智
能(,32-B-1-,.-62?..-7?61?"LC*算法在医学领域进入应用
型研究阶段' 众多学者在 Qb的 LC诊断算法上进行
了探索"研究报道 LC算法对 Qb的诊断灵敏度和特异
度均可达 &%f以上 +He!%, "但基于 LC算法在 Qb筛查中
的具体应用效能及其与专科医生阅片相比的优越性尚

未见文献报道' 本研究中将 LC算法与专业医生在 Qb
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筛查中阅片诊断速度)正确率和稳定性进行对比"进一
步说明 LC系统的应用价值'

@8资料与方法

@9@8LC数据图像集的收集及建立
采用诊断试验研究方法"取 #%!H 年 $ 月至 #%!( 年

!! 月肇庆市高要区人民医院眼科就诊患者彩色眼底照
片!$ '($张作为图像库"包括正常眼底( %(&张"Qb) )&E
张(根据国际 Qb分期标准"其中轻)中)重度 Ô Qb及
Q̂b分别为 !(!) $ $$') ! E$(和 '$& 张 *"为扩瞳后

P0A106 Pb=J)%Qr照相机拍摄的后极部以黄斑中心凹
为中心 $)y范围的图片"每张图像辅以基本病例资料"
包括性别)年龄)全身病史(糖尿病病程*)视力)裂隙
灯显微镜检查结果"经 # 名高级职称眼科医生使用由
中山眼科中心自主研发彩色眼底照相阅片分类软件

pR=J>13??6Ja#G%(图 !L*分别阅片"# 名医生诊断意
见一致时为确定诊断"意见不一致时交由第 $ 名高级
职称医生阅片' 对确诊为 Qb的彩色眼底照片进行病
灶标注(图 !K*' 本研究经中山大学中山眼科中心医
学伦理委员会批准(审批号$#%!Hjn̂ \!%E*'

BA BA

图 @8彩色眼底照相阅片分类软件(A!;IE%0$$*ISATO*及标注效果
图"L$彩色眼底照相阅片分类软件(pR=J>13??6Ja#G%*界面"K$图
像病灶标注"绿色圆圈标注硬性渗出"蓝色圆圈标注软性渗出"红
色圆圈标注微血管瘤
"

@9A8方法
@9A9@8LC算法的建立"通过迁移学习gOL>O?2架构
算法"选取E E')张图像清晰)诊断明确并经过精准标
记的彩色眼底照片进行学习"包括正常眼底照片# )!%
张"Qb眼底照片 ! &))张"建立针对 Qb的 LC系统
(pR=JQbJa!*' 取 &)# 张彩色眼底照片 (正常眼底
E!H 张"Qb)$) 张*测试 LC系统灵敏度)特异度和诊
断符合率"绘制受试者工作特征曲线(3?1?-V?30A?3,203
15,3,12?3-T2-11@3V?"bR=曲线*'
@9A9A8LC临床评价"另取! %%%张成像清晰)诊断明
确的彩色眼底照片作为人机对抗用图"其中正常彩色
眼底照片 $%% 张"Qb眼底照片 H%% 张' 正常彩色眼底
照片纳入标准$(!*彩色眼底照片正常#(#*双眼屈光
度$d'G%% Q' 正常彩色眼底照片排除标准$(!*有家

族性或遗传性视网膜病变#(#*有眼外伤病史和S或除
低中度屈光不正和S或轻度年龄相关性白内障除外的
其他眼部疾病史者#($*有可能引起眼部不良反应的
药物用药史"如氯喹)羟氯喹)氯丙嗪)利福平等者#
(E*有可能影响视网膜的系统性疾病者' Qb彩色眼
底照片纳入标准$(!*确诊 ! 型糖尿病 ) 年以上患者#
(#*确诊 # 型糖尿病患者#($*确诊妊娠期糖尿病患
者#(E*符合 Qb诊疗指南中糖尿病视网膜病变分期中
任意一期和S或糖尿病黄斑水肿#()*除糖尿病外"无
可能影响视网膜的系统性疾病' Qb彩色眼底照片排
除标准$(!*屈光间质混浊"彩色眼底照相不能清晰成
像者#(#*合并其他眼底病和S或其他严重影响视功能
疾病者#($*因智力)精神等原因不能配合检查者' 将
' 名研究人员根据其工作性质分为 LC系统组和医生
组(包括眼科医生组和内分泌科医生组"均包含初级)
中级和高级职称各 ! 名*"各组均对所有彩色图片进
行阅片"记录 LC系统组和医生组的单张阅片时间和总
耗时"比较 LC阅片系统与不同级别医生阅片的诊断符
合率和效率' 将! %%%张图片按阅片顺序平均分为 #
段$前段为第 ! :)%% 张#后段为第 )%! :! %%% 张"分别
统计医生组和 LC系统组的分段诊断符合率和分段平
均阅片时间'
@9B8统计学方法

采用 > >̂> ##G% 统计学软件进行统计分析' 计量
资料的数据经 >Jc检验证实呈正态分布"以 +?,6d>Q
表示"经 ;?V?6?检验证实方差齐"LC系统与不同级别
医生单张平均阅片时间比较采用单因素方差分析"两
两比较采用 ;>QJ@检验' 诊断符合率以百分数表示"
LC系统与眼科高级医生阅片诊断符合率)LC系统和不
同级别医生前段与后段阅片诊断符合率比较均采用卡

方检验' "I%G%) 为差异有统计学意义'

A8结果
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图 A87M系统(A!;IF:IS@*:!;曲线

A9@8LC系统的性能
评价

通过迁移学习g
OL>O?2架构算法和
深度学习"测试集灵
敏度为 &'G(&f"特
异度为 &$G)Hf"诊
断符合率为 &EGHf"
bR= 曲 线 下 面 积

(,3?,@6/?31@3V?"LN=*为 %G&&E(图 #*'
A9A8$ 个组阅片诊断灵敏度)特异度和诊断符合率比较

度)''度中华实验眼科杂志 #%!& 年 ( 月第 $H 卷第 ( 期"=5-6 \*ZA RA525,.+0."L@7@T2#%!&"a0.9$H"O09(

Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?



在人机对抗中"LC系统与眼科高级医生阅片诊断
符合率比较"差异无统计学意义 (&# F%G!(#" "F
%GHE&*(表 !*'

表 @87M系统与不同级别医生阅片灵敏度)特异度及符合率比较

组别
灵敏度

(f*

特异度

(f*

诊断符合率

+f(.S.*,

内分泌科医生组初级职称 &$G)H &)G%% &EG%(&E%S! %%%*

内分泌科医生组中级职称 &HGE# HHG$$ &!GE(&!ES! %%%*

内分泌科医生组高级职称 &!G(' &HG%% &$GE(&$ES! %%%*

眼科医生组初级职称 (&GH! &&G'H &#GH(&#HS! %%%*

眼科医生组中级职称 &(G!E ()G'H &EGE(&EES! %%%*

眼科医生组高级职称 &'G%% &EG'H &)G'(&)'S! %%%*
LC系统组 &'GE$ &#G$$ &)G#(&)#S! %%%*

"注$LC$人工智能

A9B8$ 个组阅片时间比较
内分泌科组初)中)高级职称医生单张平均阅片时

间分别为(EG'$d!G(H*)($GHEd$GEH*和()GH!d$GEH*T"
总耗时分别为 !G#&)!G%E 和!G)( 5#眼科医生组初级)
中级)高级职称医生单张平均阅片时间分别为(HG#)d
'G)(*)()G!(d)G%!*和()G!(d$GEH*T"总耗时分别为
#G%#)!GEE 和!GEE 5#LC系统单张平均阅片时间和总
耗时分别为 (!G'#d%G'H*T和%GE) 5' 各组平均阅片
时间存在统计学差异(!F$%G)E$""I%G%%!*"LC系统
单张平均阅片时间明显少于内分泌科初)中)高级职称

医生组以及眼科初)中)高级职称医生组"差异均有统
计学意义 (@F)G%H))(G&'H)!HG#&')#$G)%&)##GE!))
&G%!("均 "I%G%%!*(图 $*'

阅
片
时
间（

s）

14
12
10
8
6
4
2
0

内分泌科
初级职称

内分泌科
中级职称

内分泌科
高级职称

眼科
初级职称

眼科
中级职称

眼科
高级职称

AI

a a
a

a

a
a

阅
片
时
间（

s）

14
12
10
8
6
4
2
0

内分泌科
初级职称

内分泌科
中级职称

内分泌科
高级职称

眼科
初级职称

眼科
中级职称

眼科
高级职称

AI

a a
a

a

a
a

图 B87M系统与不同级别医生单张平均阅片时间比较"与 LC系统组

比较","I%G%!(单因素方差分析";>QJ@检验*"LC$人工智能

"

A9C8$ 个组阅片结果稳定性比较
医生组中内分泌科初级职称医生)眼科初级职称

和眼科中级职称医生前段和后段阅片区间诊断符合率

比较"差异均有统计学意义 ( &# F!!G&(') 'G)!H)
!%G(&'"均 "I%G%)* (表 #*' 内分泌科中级职称和高
级职称医生)眼科初级职称医生后段阅片区间的平均
阅片时间较前段明显缩短"差异均有统计学意义(@F
EG!H))(G!(&))G!'%"均 "I%G%!*' LC系统分段阅片
诊断符合率及平均阅片时间均保持稳定"差异均无统
计学意义(&# F$G!)!""F%G!%$#@F%G%$(""F%G&H%*'

表 A87M系统和不同级别医生前段与后段阅片诊断符合率比较+P(!a!*,

时间段 总例数
内分泌科医生诊断符合率 眼科医生诊断符合率

初级职称 中级职称 高级职称 初级职称 中级职称 高级职称

LC系统诊断符
合率

前段 )%% &!GE(E)H S)%%* &#G((E'E S)%%* &!G((E)& S)%%* &%G'(E)$ S)%%* &'G((E(E S)%%* &EG#(EH! S)%%* &EG%(EH% S)%%*
后段 )%% &'G'(E($ S)%%* &%G%(E)% S)%%* &)G%(EH) S)%%* &EG((EHE S)%%* ((G((EEE S)%%* &'G((E(E S)%%* &'GE(E(# S)%%*
&# 值 !!G&(' #GE&E EG!)$ 'G)!H !%G(&' $G&$$ $G!)!
"值 %G%%! %G!E# %G%)) %G%!) %G%%! %G%'' %G!%$

"注$LC$人工智能(&#检验*

表 B87M系统及不同级别内分泌科)眼科医生前段与后段单张平均阅片时间比较(?$)*DEF"-*

时间段 例数
内分泌科医生单张平均阅片时间 眼科医生单张平均阅片时间

初级职称 中级职称 高级职称 初级职称 中级职称 高级职称

LC系统单张
平均阅片时间

前段 )%% )G)$d#G'% EGH#d!G%% HG)(d%G(( (GEHd%GH( )GE!d%G)E )G'Ed%G)( !G'#d%G'H
后段 )%% $GHEd%G)# #GH'd%G$% $G($d%G)# 'G%$d%GH# EG&)d%GE' EGH!d!G'' !G'#d%G'H
@值 !G'#H EG!H) (G!(& )G!' !GEE& !G!H' %G%$(
"值 %G!%E I%G%! I%G%! I%G%! %G!E( %G#E %G&H

"注$LC$人工智能(配对 @检验*

B8讨论

Qb的筛查手段包括检眼镜检查)彩色眼底照相检
查)激光扫描检眼镜(T1,66-67.,T?30A525,.+0T10A?">;R*
检查)光相干断层扫描 (0A2-1,.105?3?61?20+073,A5W"
R=P*)多光谱眼底分层成像(+@.2-A.?TA?123@+-+,7-67"

D>C*等' 检眼镜检查需要专业的眼科医生进行"在眼
科医疗资源不足的偏远或基层地区"难以保证 Qb筛
查的进行以及检查的准确性"且不能留存患者影像资
料"不利于随访' >;R)R=P)D>C等仪器设备昂贵"难
以在基层推广"普及程度不高' 彩色眼底照相仍然是
目前 Qb筛查主要的检查手段 +!#, ' 随着医院信息化

!'''! 中华实验眼科杂志 #%!& 年 ( 月第 $H 卷第 ( 期"=5-6 \*ZA RA525,.+0."L@7@T2#%!&"a0.9$H"O09(

Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?



建设逐步完善和互联网技术逐渐普及"我国已建立多
个依托于区域高水平眼科医疗机构的眼科读片中心'
远程眼科阅片系统的建立在一定程度上缓解了眼科医

疗资源不足地区的眼科就诊压力"但在大量眼底图片
涌入区域读片中心时"读片的时效性难以保证' 同时"
读片的准确性很大程度上取决于读片医生专业水平和

责任心
+!$, "不同医生的读片水平参差不齐"尤其在高

强度读片压力下"误诊率和漏诊率增加' LC算法的发
展为解决这些问题提供了途径' 目前针对 Qb筛查的
LC算法研究大部分基于彩色眼底照片"一方面前期的
临床大数据积累以彩色眼底照片为主#另一方面"算法
的实施和应用也以彩色眼底照片为基础"更具有推
广性'

本研究使用的 LC系统采用迁移学习gOL>O?2架
构算法"可在使用小批量数据的情况下"经过较短时间
的训练学习取得相对较好的效果' 近 $ 年来文献报道
的基于彩色眼底照片的 QbLC辅助诊断系统灵敏度
和特异度分别为 (Hf :&&f和 &!GEf :&&G%f"LN=
为 %G&(& :%G&&! +!Ee!H, ' 本研究中使用的 LC系统测试
集诊断符合率为 &EGHf"LN=为 %G&&E"可满足临床筛
查需求' 本研究中未对 Qb进行分级诊断"一方面考
虑到基于单视野彩色眼底照片进行分级与实际临床分

级存在差异#另一方面"目前的 QbLC辅助诊断系统
主要适用于 Qb筛查而不是确诊'

本次评价中 LC系统诊断符合率与医生组中诊断
符合率最高者---眼科高级职称医生的水平非常接
近"灵敏度和特异度也接近' 诊断符合率反映整体诊
断正确率"灵敏度是衡量试验检测出患者的能力"特异
度则反映将正常人正确地判别为无病者的能力' 临床
上不仅要求诊断方法具有高诊断符合率"同时也需要
高灵敏度和特异度

+!(, ' 医生在诊断疾病时有时会基
于自己的经验和诊断习惯"偏保守或偏激进"导致灵敏
度偏低或者特异度偏低' LC系统基于大量经临床金
标准确诊彩色眼底照片的学习"可最大程度地避免个
人诊断习惯造成的偏倚'

LC系统在阅片时间上也具有明显优势' 本研究
中为了模拟现实工作中医生的工作时间和工作量"要
求医生组在!G) 5内完成! %%%张彩色眼底照片阅片"结
果有 # 名医生未在规定时间内完成阅片"阅片总耗时
最长的医生的阅片总时长是 LC系统阅片总时长的
EG(& 倍' LC系统的运行速度与计算机硬件配置)处理
系统)LC算法复杂程度)图形处理器部署等因素有关'
本研究中采用的 LC系统为离线版本"所用计算机处理
器为 C62?.=03?-)J'$%%N"在 c-6/0XT!% 'E 位系统环境

下运行"在优化配置后"LC系统运行速度仍有提升空
间' 相比于医生阅片"LC系统在高工作强度)长时间
持续工作条件下"例如区域集中阅片)大样本人群筛查
等"更具有优势'

医生在阅片时"工作效率会受注意力集中程度)思
维活跃程度)熟练程度等因素影响' 本研究中将阅片
过程人为地划分为前段和后段"结果显示 LC系统在前
段和后段阅片过程中阅片时间和诊断符合率均保持稳

定"但医生组整体上后段平均阅片时间少于前段平均
阅片时间"可能是由于前段阅片过程处于熟悉)适应过
程"且阅片时间宽裕"而后段阅片过程中医生已经熟悉
图片的特征)掌握了阅片技巧"且越往后越临近规定的
阅片完成时限"医生有意加快了阅片速度' 另一方面"
在阅片熟练程度增加和时间压力的双重作用下"医生
的前)后段阅片诊断符合率呈现出 # 种不同的趋势'
但总体来讲"医生阅片的效果存在波动性'

本研究中纳入的彩色眼底照片均为质量良好)病
灶明显)诊断明确的图片"以减小图像在诊断上的争
议' 此种情况下"不同级别医生之间对图像的判别差
异不大"阅片的差异并不十分明显' 就 LC系统而言"
本次测试诊断符合率也较我们内部测试集测试结果略

有提高"尽管不存在统计学差异"但仍在一定程度上说
明图像质量对于 LC系统的诊断结果起到影响作用'
在实际应用过程中"也需要就彩色眼底照片图像质量
制定一定的标准"以保证 LC系统诊断的可靠性'

LC系统的建立基于对已由金标准确诊的海量影
像资料进行学习)训练"当数据库确定后"LC系统开发
的耗 时 主 要 集 中 于 算 法 研 发' 以 Y007.?旗 下
Q??AD-6/ 公司研发的 L.A5,Y0为例"#%!' 年 L.A5,Y0
与围棋世界冠军)职业九段棋手李世石进行围棋人机
大战"以 E 比 ! 的总比分大获全胜 +!&, ' 在此基础上"
Q??AD-6/ 进一步推出 L.A5,Y0p?30"L.A5,Y0p?30以
!%%f胜率打败之前版本 L.A5,Y0' 版本更新所花费
时间仅 ! 年余"算法训练时间仅 $ /+#%, ' 并且随着硬
件不断改善)算法逐步优化"这一时间还将缩短' 而在
现实中"! 名住院医生通常需要经历本科期间 ) 年)住
院医生规范化培训 $ 年"共 ( 年的学习时间"相较于现
实中医生培养周期来说"LC算法训练周期显著缩短'
同时"LC算法可复制"具有通用性和推广性'

综上所述"本研究结果表明基于眼底阅片的眼科
LC系统诊断符合率可达眼科专业高级职称医生水平"
且平均阅片时间短"阅片质量稳定"可为大规模 Qb人
群筛查提供新的方法与平台' 本研究中仍存在一定的
局限性$首先"未考虑 LC系统对多种型号眼底相机采

!H''!中华实验眼科杂志 #%!& 年 ( 月第 $H 卷第 ( 期"=5-6 \*ZA RA525,.+0."L@7@T2#%!&"a0.9$H"O09(

Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?



集图像识别的通用和兼容性能#其次"LC系统对 Qb
进行分期诊断的效率需要进一步研究#未来 LC系统在
研发和落地应用中仍需要更进一步多中心)多层级临
床研究验证'
利益冲突"所有作者均声明不存在利益冲突
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