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摘要
随着经济全球化的不断发展ꎬ人工智能与医疗决策的关系
越来越密切ꎬ在眼科领域也展现出独特的优势ꎮ 目前人工
智能更多地被用于视网膜疾病(糖尿病视网膜病变、年龄
相关性黄斑变性、视网膜静脉阻塞、早产儿视网膜病变)
及眼前节疾病(白内障、青光眼、眼前段异常)的诊疗ꎮ 本
文旨在综述人工智能在眼科领域的应用进展ꎬ并指出人工
智能面临的潜在挑战及对应用前景的展望ꎬ为人工智能在
眼科领域的进一步发展提供参考信息ꎮ
关键词:人工智能ꎻ深度学习ꎻ糖尿病视网膜病变ꎻ青光眼ꎻ
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０引言
２０１７ / ２０１９ 年ꎬ人工智能( ａｒｔｉｆｉｃｉａｌ ｉｎｔｅｌｌｉｇｅｎｃｅꎬＡＩ)连

续三次被写进政府工作报告ꎬ随着“健康中国”战略的提
出ꎬ“人工智能＋医疗”迅速被推上“快车道”ꎮ 在眼科领
域ꎬ眼科疾病患病人数随着人口老龄化正在不断增加ꎬ很
多情况下ꎬ早期发现并及时干预可以预防失明ꎮ 传统的眼
科诊断依赖医生的经验和专业知识ꎬ而我国眼科医生不足
这一短板暴露日益明显ꎮ 眼科诊断很大程度上依赖于影
像学检查ꎬ基于深度学习方法的 ＡＩ 可以快速、无创地分析
海量数据集的图像信息ꎬ并能识别、定位和量化疾病特征ꎮ
因此ꎬ加快 ＡＩ 深入应用到眼科ꎬ有可能彻底改变现有的疾
病诊断系统ꎮ 基于图像识别的医学辅助诊断系统有助于
大规模人口疾病筛查ꎬ提高临床工作效率ꎬ为缓解医疗资
源短缺提供了新途径ꎮ 本文围绕 ＡＩ 的发展历程及其在眼
科的应用现状进行综述ꎬ指出潜在挑战并对应用前景进行
展望ꎮ
１ ＡＩ 的定义与发展

ＡＩ 是一门用于研究如何利用计算机实现从人类思考
的角度去决策事物的新的技术科学ꎬ集合了计算机科学、
哲学、数学、逻辑学等多学科交叉的前沿科学[１]ꎮ “人工
智能”这一术语最早于 １９５６ 年由麦卡塞、明斯基等学者在
达特茅斯会议上提出ꎬ他们共同探讨机器模拟智能的相关
理论和原理ꎬ为 ＡＩ 的发展奠定了基础ꎬ但进一步研究发现
实际操作中遇到的挫折远远超出他们的预想ꎬＡＩ 的发展
进入第一次低谷ꎻ８０ 年代初ꎬ医学专家系统高速兴起ꎬ随
后人们发现其应用领域较为狭窄且维修费用高ꎬＡＩ 的发
展进入了第二次低谷ꎻ１９９７ 年ꎬ“深蓝”机器人击败世界象
棋冠军卡斯帕罗夫ꎬＡＩ 的发展再一次被人们提上日程ꎮ
经历三次高潮ꎬ两次低谷后ꎬ随着大数据的储存及科研人
员的不懈努力ꎬ目前 ＡＩ 正处于快速发展期[２－３]ꎮ 人工智能
机器学习(ｍａｃｈｉｎｅ ｌｅａｒｎｉｎｇꎬＭＬ)的基本方法是通过开发
从数据中提取通用原则的算法数学模型ꎬ训练数百万张带
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注释的图片数据库分析总结规律ꎬ对新的数据进行预
测[４]ꎮ 随着图形处理单元的出现ꎬ数学模型的进步ꎬ大数
据集和低成本传感器广泛使用ꎬＭＬ 的一个新的子领
域———深度学习(ｄｅｅｐ ｌｅａｒｎｉｎｇꎬＤＬ)迅速崛起ꎬＤＬ 主要有
卷积神经网络( ｃｏｎｖｏｌｕｔｉｏｎａｌ ｎｅｕｒａｌ ｎｅｔｗｏｒｋꎬＣＮＮ)和人工
神经网络(ａｒｔｉｆｉｃｉａｌ ｎｅｕｒａｌ ｎｅｔｗｏｒｋꎬＡＮＮ)ꎮ ＭＬ 和 ＤＬ 的总
体潜力包括筛查、诊断、分级以及指导治疗[５]ꎮ ＤＬ 核心思
想是神经网络ꎬ不仅可以作为分类器ꎬ还可以作为特征提
取器ꎮ 因此ꎬ单个深度神经网络可以同时执行这两种任
务ꎬ并且可以学习联合提取适合于给定分类问题的特征并
对其进行分类ꎮ 这种深度网络允许完全端到端的训练ꎬ直
接从输入信号中识别输出类别[６]ꎮ 最适合成像数据的深
度学习结构是 ＣＮＮꎬＣＮＮ 编码神经元之间的连接模式ꎬ卷
积数字滤波器使单个神经元只处理其接收子域的数据ꎬ并
模拟其对视觉刺激的响应ꎬ处理图像过程中的滤波器叠加
在一起ꎬ创建越来越多的描述性和复杂的特征检测器ꎬ经
过大量带注释数据集的训练ꎬＣＮＮ 允许计算机识别视觉
模式[７]ꎮ
２眼内手术机器人

２０１６－０９ꎬ英国 Ｊｏｈｎ Ｒａｄｃｌｉｆｆｅ 医院的 Ｒｏｂｅｒｔ ＭａｃＬａｒｅｎ
教授通过操纵杆和触摸屏操作机器人剥除了患者 Ｂｉｌｌ
Ｂｅａｖｅｒ 右眼黄斑部厚度仅 ０. ０１ｍｍ 的视网膜前膜ꎬ此台
Ｐｒｅｃｅｙｅｓ 机器人主刀完成眼内手术的治疗方式尚属世界
首例ꎮ 随后需要解剖黄斑部视网膜前膜或内界膜的 １２ 例
患者被随机分配到机器人手术组和传统手术组ꎬ该团队评
估了手术成功率、手术持续时间和视网膜微创程度作为安
全性的替代指标ꎬ机器人手术组和传统手术组的手术结果
同样成功ꎬ两组差异无统计学意义ꎮ 试验第二阶段ꎬ该团
队在局部麻醉下使用机器人在玻璃体内注射重组组织纤
溶酶原激活物治疗视网膜下出血ꎬ计划借助眼内手术机器
人系统将基因治疗或细胞治疗精确微创地作用于视网
膜[８]ꎮ 随着智能传感器被引入以增强机器人系统的基本
功能ꎬ系统很可能在特定的程序步骤中从机器人辅助演变
为半自主手术ꎮ 机器人技术在眼科仍处于起步阶段ꎬ但正
迅速发展到将其引入日常眼科实践的阶段ꎬ其最有可能首
先被引入到要求苛刻的玻璃体视网膜手术中ꎬ然后是眼前
段手术中的应用[９]ꎮ
３ ＡＩ 在糖尿病视网膜病变中的应用

近年来ꎬ我国糖尿病患病人数已超过 １ 亿ꎬ糖尿病视
网膜 病 变 ( ｄｉａｂｅｔｉｃ ｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙꎬ ＤＲ) 占 糖 尿 病 患 者 的
２４.７％ ~３７.５％ꎬ糖尿病病程 １０~１４ａ 者 ２６％发生 ＤＲꎬ病程
１５ａ 以上者占 ６３％ [１０]ꎬ早筛查、早诊断、早治疗能有效缓解
视力不可逆性的损害ꎮ 我国是人口大国ꎬ现阶段仍有大量
ＤＲ 患者得不到有效的眼科检查和治疗ꎬ导致视力逐渐下
降ꎮ 伴随着 ＡＩ 识别技术的兴起ꎬ有望从数量和质量上解
决 ＤＲ 的早期筛查难题ꎮ

朱江兵等[１１]利用计算机视觉算法建立检测 ＤＲ 特征
(微血管瘤、硬性渗出、棉绒斑、小出血点、新生血管等)的
自动识别系统ꎬ数据集选用 Ｍｅｓｓｉｄｏｒ 数据库中 １２００ 张眼
底图片ꎬ由一位 ２０ａ 资历的眼底病专家验证检测结果ꎬ灵
敏度 ９３.８％ꎬ特异度 ９４.５％ꎮ Ｇｕｌｓｈａｎ 等[１２]创立以 ＣＮＮ 为
基础的深度学习算法检测系统对 １２ 万张 ＤＲ 眼底彩照进
行识别ꎬ灵敏度 ８７.０％ ~９７.５％ꎬ特异度 ９０.３％ ~９８.１％ꎮ 其
在高灵敏度和高特异度两个操作切入点分别得到验证ꎬ为

实际筛查工作灵活调控提供保障ꎮ 王嘉良等[１３] 针对传统
ＣＮＮ 识别照片尺寸固定ꎬ照片杂质ꎬ对细微目标检测困难
等问题ꎬ提出算法中加入特征金字塔 ( ｆｅａｔｕｒｅ ｐｙｒａｍｉｄ
ｎｅｔｗｏｒｋｓꎬＦＰＮ) 结构ꎬ升级残差网络 ( ｒｅｓｉｄｕａｌ ｎｅｔｗｏｒｋｓꎬ
ｒｅｓＮｅｔ)为 ＲｅｓＮｅＸｔꎬ修改区域生成网络 ( ｒｅｇｉｏｎ ｐｒｏｐｏｓａｌ
ｎｅｔｗｏｒｋꎬＲＰＮ)ꎬ建立优化后的基于目标检测的全卷积神经
网络(ｒｅｇｉｏｎ－ｂａｓｅｄꎬｆｕｌｌｙ ｃｏｎｖｏｌｕｔｉｏｎａｌ ｎｅｔｗｏｒｋｓꎬＲ－ＦＣＮ)算
法识别模型ꎬ以 ３９９８ 张眼底照片作为识别 ＤＲ 五级分类
的测试集ꎬ结果优化后的 Ｒ－ＦＣＮ 检测准确率(９２.９２％)高
于原始 Ｒ－ＦＣＮ、Ｆａｓｔｅｒ Ｒ－ＣＮＮ 和 ＶＧＧ－１６ 算法ꎬ以 ２００ 张
照片作为病变标注的测试集ꎬ结果优化后的 Ｒ－ＦＣＮ 在识
别小目标病变区域的准确性较原始 Ｒ－ＦＣＮ 和 Ｆａｓｔｅｒ Ｒ－
ＣＮＮ 高ꎬ显著降低了漏检率ꎬ更有益于辅助临床诊断ꎮ
Ｔａｋａｈａｓｈｉ 等[１４]利用改进的 ＧｏｏｇＬｅＮｅｔ 深度学习神经网络
对 ４９０７ 张后极照片进行了分级ꎬ准确率为 ９６％ꎬ摄影训练
集采用每只眼睛拍摄的 ４ 个 ４５°视野彩色眼底照片ꎬ包括
眼底镜上通常看不到的视网膜区域ꎬ该 ＡＩ 系统不仅用于
ＤＲ 分级还可以直接建议治疗和预测预后ꎮ
４ ＡＩ 在青光眼中的应用

青光眼是一组以视神经凹陷性萎缩和视野特征性缺
损为共同特征的病变ꎬ是全球第二大潜在致盲眼病ꎮ 世界
卫生组织(ＷＨＯ)预测ꎬ到 ２０２０ 年我国青光眼患者将达
２１８２ 万ꎬ即使给予标准治疗ꎬ２０ａ 内至少 ２７％的患者单眼
失明[１５]ꎬ因此早期诊断青光眼具有重要临床意义ꎮ ＡＩ 诊
断青光眼主要应用在检测视盘、视网膜神经纤维层
( ｒｅｔｉｎａｌ ｎｅｒｖｅ ｆｉｂｅｒ ｌａｙｅｒꎬＲＮＦＬ)厚度和视野(ｖｉｓｕａｌ ｆｉｅｌｄꎬ
ＶＦ)等方面ꎮ

Ｋｕｃｕｒ 等[１６] 研究多尺度空间信息 ３０°视野下采用
ＣＮＮ 分类器对早期青光眼识别计算平均精度 ( ａｖｅｒａｇｅ
ｐｒｅｃｉｓｉｏｎꎬＡＰ)评分性能ꎮ 训练 ＣＮＮ 分离器识别视野中的
决策信息ꎬ计算平均缺陷(ｍｅａｎ ｄｅｆｅｃｔꎬＭＤ)、损失方差平
方根( ｓｑｕａｒｅ－ｒｏｏｔ ｏｆ ｌｏｓｓ ｖａｒｉａｎｃｅꎬＳＬＶ)、ＭＤ＋ＳＬＶ 和不使
用卷积特征的神经网络(ｎｅｕｒａｌ ｎｅｔｗｏｒｋꎬＮＮ)的 ＡＰ 得分ꎬ
ＣＮＮ 在所有测试集中 ＡＰ 始终保持较高水平 ( ０. ８７４ ±
０ ０９５)ꎬ表明该完全自动化的 ＣＮＮ 识别不同区域大小的
空间信息具有更高的分类性能ꎮ Ｗａｎｇ 等[１７] 提出了一种
基于原型分析的无监督 ＡＩ 跟踪 ＶＦ 变化的新方法ꎬ训练
集选择 １２ ２１７ 眼ꎬ进行至少 ５ 次可靠的 ＶＦ 测量ꎬ每次测
量间隔至少 ６ｍｏꎬ随访时间 ５ａꎮ ＡＩ 将 ＶＦ 分解为 １６ 个原
型模式随时间进行线性回归ꎬ并对 ３９７ 眼进行验证ꎬ以 ３
位青光眼专家评价为参照标准ꎬ原型法的总体准确率
(７７％)显著优于应用进展期青光眼干预研究(Ａｄｖａｎｃｅｄ
Ｇｌａｕｃｏｍａ Ｉｎｔｅｒｖｅｎｔｉｏｎ ＳｔｕｄｙꎬＡＧＩＳ)评分(５２％)、协同初始
青光眼治疗研究( Ｃｏｌｌａｂｏｒａｔｉｖｅ Ｉｎｉｔｉａｌ Ｇｌａｕｃｏｍａ Ｔｒｅａｔｍｅｎｔ
ＳｔｕｄｙꎬＣＩＧＴＳ)评分(５９％)、平均偏差(ｍｅａｎ ｄｅｖｉａｔｉｏｎꎬＭＤ)
斜率 ( ５９％) 和点态线性回归 ( ｐｅｒｍｕｔａｔｉｏｎ ｏｆ ｐｏｉｎｔｗｉｓｅ
ｌｉｎｅａｒ ｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎꎬ ＰＯＰＬＲ) 排 序 ( ６０％) 方 法 的 准 确 率ꎮ
Ｄｅｖａｌｌａ 等[１８]研发的深度学习算法可以对视盘、ＲＮＦＬ＋筛
板、视网膜色素上皮(ＲＰＥ)、脉络膜和视盘周围巩膜进行
数字染色ꎬ并自动测量其结构参数ꎮ 各组织灵敏度、特异
度、准确率平均分别为 ０.９２±０.０３、０ ９９±０ ００、０ ９４±０ ０２ꎬ
为青光眼的诊断提供了非常高的可靠性和准确性ꎮ
Ａｓａｏｋａ 等[１９]构建的 ＤＬ 模型ꎬ利用 ＳＤ－ＯＣＴ 图像中 ８×８ 网
格黄斑 ＲＮＦＬ 厚度和神经节细胞层厚度的输入特征来诊
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断早期青光眼ꎬ结果表明ꎬ采用 ＤＬ 模型的准确率为
９３ ７％ꎬ随机森林 ( ＲＦ) 分类器和支持向量机 ( ｓｕｐｐｏｒｔ
ｖｅｃｔｏｒ ｍａｃｈｉｎｅꎬＳＶＭ) 分类器的准确率分别为 ８２ ０％和
６７ ４％ꎬ因此使用 ＳＤ－ＯＣＴ 的 ＤＬ 模型可以显著提高诊断
性能ꎮ
５ ＡＩ 在白内障中的应用

随着全球人口的老龄化ꎬ白内障的发病率不断增加ꎬ
占全球盲人的 ４６％ [２０]ꎬ因此防治白内障盲是防盲领域的
主要工作ꎮ 临床诊断白内障主要是裂隙灯下观察晶状体
混浊程度结合矫正视力ꎬ但在大规模人群筛查时ꎬ需要眼
科医生的专业知识ꎬ潜在成本可能使筛查工作变得困难ꎬ
若结合 ＡＩ 辅助下的白内障诊断工具ꎬ有利于筛查工作顺
利进行ꎮ

Ｘｕ 等[２１]提出利用 ＣＮＮ 自动分类器对正常、轻度、中
度、重度共 １２００ 张白内障眼底图像进行识别和分级ꎬ以血
管和视盘的清晰度作为参考ꎬ平均准确率为 ８１ ８６％ꎬ并利
用反卷积神经网络(ＤＮ)从中间层特征变换可视化分析
ＣＮＮ 如何逐层表征白内障ꎮ Ｇａｏ 等[２２] 提出一种基于视频
学习的 ＶｅＢＩＲＤ 白内障超声乳化吸除术合并人工晶状体
植入术智能识别与决策系统ꎬ选择了与 Ｋ 近邻分类器
(ＫＮＮ)相比性能较好的 ＳＶＭ 分类器(准确率 ９６ ３％)作
为 ＶｅＢＩＲＤ 镜头核硬度分类器ꎬ该系统对测试集在眼睛检
测、探针跟踪、白内障分级的准确率达 ９２％ꎬ识别晶状体核
硬度自动控制释放能量ꎬ有望使超声乳化术简单化ꎬ促进
手术推广ꎮ Ｙａｎｇ 等[２３]提出基于集成学习的方法来提高白
内障诊断的准确性ꎮ 从每个眼底图像提取小波、草图和纹
理独立的 ３ 个特征集ꎬ每个特征集建立 ＳＶＭ 和反向传播
神经网络学习模型ꎬ集成分类器对白内障分类的正确率为
９３ ２％ꎬ分级的正确率为 ８４ ５％ꎮ 中山大学中山眼科中心
刘奕志教授团队利用深度学习算法建立了先天性白内障
人工智能诊疗平台(ＣＣ－Ｃｒｕｉｓｅｒ) [２４]ꎬ积累了本院就诊的
大量真实临床病例ꎬ试验阶段该系统测试了 ８８６ 张眼前节
照片ꎬ识别准确率为 ９８ ８７％ꎬ在真实临床识别准确率为
８７ ４％ꎬ该团队指出机器人医生已达到 １５ａ 以上眼科专家
水平ꎬ且机器人几分钟即可出报告ꎬ２４ｈ 不停诊ꎬ参与者满
意度较高ꎬ在真实临床应用具有可行性ꎮ
６ ＡＩ 在年龄相关性黄斑变性中的应用

年 龄 相 关 性 黄 斑 变 性 ( ａｇｅ － ｒｅｌａｔｅｄ ｍａｃｕｌａｒ
ｄｅｇｅｎｅｒａｔｉｏｎꎬＡＲＭＤ)是一种视网膜退行性疾病ꎬ可导致不
可逆转的视力丧失ꎮ 随着年龄增长ꎬＲＰＥ 层功能障碍ꎬ形
成新生血管ꎬ其结构特点决定必然发生渗漏、出血和纤维
化ꎮ 据统计ꎬ７５ 岁以上人群的患病率达 ４０％以上[２５]ꎮ 在
人口日趋老龄化的社会环境下ꎬ临床迫切需要一个健全的
ＡＩ 系统来大规模筛查无症状的 ＡＲＭＤꎬ以便在眼科专科
进一步诊治ꎮ

Ｔｉｎｇ 等[２６] 应用基于 ＶＧＧ － １９ 网络的 ＣＮＮ 来训练
１０８５５８ 张无黄斑分割的中心凹视网膜图像ꎬ经测试验证
３５９４８ 张图像结果显示ꎬ灵敏度、特异度、准确率分别为
９３ ２％、８８ ７％、９３ ２％ꎮ Ｂｕｒｌｉｎａ 等[２７] 在 ＣＮＮ 构架方面使
用了 ＡｌｅｘＮｅｔ 和 ＯｖｅｒＦｅａｔ 网络ꎬ应用 ＡＲＥＤＳ 数据集中
１２０６５６ 张眼底图像ꎬ训练和测试前以 １８ / ２０ 的分割率对
黄斑区域进行预分割ꎬ诊断准确率为 ９４％ ~ ９６％ꎮ 基于光
相干断层扫描 ( ＯＣＴ) 能够识别眼底照片上看不到的
ＡＲＭＤ 迹象如新生血管ꎬＶｅｎｈｕｉｚｅｎ 等[２８] 研发的筛选系统

在 ３６７ 名个体中验证的灵敏度和特异度都达到了 ９３％
以上ꎮ
７ ＡＩ 在眼科其他疾病中的应用
７ １视网膜静脉阻塞　 导致视网膜静脉阻塞( ｒｅｔｉｎａｌ ｖｅｉｎ
ｏｃｃｌｕｓｉｏｎꎬＲＶＯ)的直接原因可能是僵硬的视网膜动脉压
迫静脉ꎬ引起视网膜表面出血、渗出和水肿[２９]ꎮ 早期诊断
对视力恢复至关重要ꎮ Ａｎｉｔｈａ 等[３０] 应用 Ｋｏｈｏｎｅｎ 人工神
经网络对 ４ 种不同类型[非增殖性糖尿病视网膜病变
(ＮＰＤＲ)、视网膜中央静脉阻塞(ＣＲＶＯ)、中心性浆液性脉
络膜视网膜病变、中心新生血管膜]４２０ 张视网膜异常图
像进行高精度的自动分类ꎬ采用绿色通道提取、直方图均
衡化和中值滤波作为图像预处理技术ꎬ然后进行基于纹理
的特征提取ꎮ 平均灵敏度、特异度、准确率分别为 ９６％、
９８％、９７ ７％ꎮ Ｎａｇａｓａｔｏ 等[３１]应用超宽视野眼底图像 ＣＮＮ
训练 ＤＬ 模型ꎬ对 ２３７ 张视网膜分支静脉阻塞(ＢＲＶＯ)和
１７６ 张非 ＢＲＶＯ 健康眼眼底图像进行训练识别ꎬ并与 ＳＶＭ
训练的 ＭＬ 模型比较ꎬＤＬ 模型诊断 ＢＲＶＯ 的灵敏度、特异
度、阳性预测值、阴性预测值、曲线下面积(ＡＵＣ)分别为
９４ ０％、９７ ０％、９６ ５％、９３ ２％、０ ９７６ꎬＳＶＭ 模型的值分别
为 ８０ ５％、８４ ３％、８３ ５％、７５ ２％、０ ８５７ꎮ ＤＬ 模型在上述
参数上均优于 ＳＶＭ 模型ꎬＤＬ 与超宽视野眼底图像联合应
用ꎬ可较准确地鉴别健康眼和 ＢＲＶＯ 眼ꎮ
７ ２早产儿视网膜病变 　 早产儿视网膜病变( ｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙ
ｏｆ ｐｒｅｍａｔｕｒｉｔｙꎬＲＯＰ)是儿童失明的主要原因ꎬＲＯＰ 的筛
查ꎬ无论是直接通过光学显微镜检查还是使用数字眼底摄
影评估ꎬ都可以识别严重的早期症状ꎬ但是由于早产儿人
数众多、筛查能力有限ꎬ目前 ＲＯＰ 致盲的主要负担在中低
收入国家ꎮ Ｂｒｏｗｎ 等[３２]报道了一个完全自动化的 ｉ－ＲＯＰ
ＤＬ 系统的识别结果ꎬＣＮＮ 结构应用了 Ｉｎｃｅｐｔｉｏｎ －Ｖ１ 和
Ｕ－Ｎｅｔꎬ该系统诊断 ＲＯＰ 准确率为 ９８％ꎬ随后的研究发现ꎬ
ｉ－ＲＯＰ ＤＬ 系统还可以为 ＲＯＰ 生成一个严重程度评分ꎬ显
示出对疾病进展、回归和治疗反应的客观监测前景ꎮ 与同
一组由专家按疾病严重程度排序的 １００ 张图像相比ꎬ该算
法对疾病诊断可以达到灵敏度 １００％ꎬ特异度 ９４％ 的
程度ꎮ
７ ３眼前段异常　 Ｍａｈｅｓｈ 等[３３]提出一种利用人眼可见波
长(ＶＷ) 图像诊断人眼前段异常的计算机辅助诊断
(ＣＡＤ)系统ꎬ基于循环霍夫变换(ＣＨＴ)方法对虹膜进行
分割ꎬ对 ２２８ 张眼前节图像采用 ＳＶＭ 算法进行分类ꎬ结果
准确率为 ９６ ９６％ꎬ灵敏度为 ９７％ꎬ特异度为 ９９％ꎮ
８ ＡＩ 在眼科应用中潜在的挑战

对于罕见病和临床实践中没有常规成像的常见疾病ꎬ
如果给 ＡＩ 的训练集太小或不具备代表性ꎬ软件不太可能
产生准确的结果ꎮ 由于医生和患者仍然担心 ＡＩ 是“黑盒
子”ꎬ所以 ＡＩ 在临床的大规模应用还没有开始ꎬ在医疗保
健中ꎬＡＩ 不仅是量化算法的性能ꎬ而且是该算法分类疾病
的基本特征ꎬ揭示 ＡＩ 的本质对提高医生和患者的接受度
至关重要ꎮ 目前国内外没有制定规范的数据集ꎬ各筛查团
队使用各自构建的数据集ꎬ可解释性和可靠性各不相同ꎬ
且较少在临床实际应用ꎬ因此建立标准数据集推动我国
ＡＩ 发展仍是科研者不断研究的目标ꎮ
９展望

ＡＩ 在检测许多视网膜疾病方面已经显示出临床可接
受的诊断性能ꎮ 我国是发展中国家ꎬ人口基数庞大且老龄
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化越来越严重ꎬ医疗资源短缺ꎬ难以做到大规模的疾病筛
查ꎬＡＩ 表现出的高准确率使其成为最有希望解决这一问
题的方案之一ꎮ 创新和高精密制造技术的发展显著提高
了眼科疾病的诊疗技术ꎬ“人工智能＋医疗”已是大势所
趋ꎬ相信在可预见的未来ꎬＡＩ 可为更多防治性盲和低视力
患者提供早期诊疗条件ꎬＡＩ 在眼科的应用将是眼科学发
展的一个重要里程碑ꎮ
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ｐａｔｈｏｌｏｇｙ ｉｄｅｎｔｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｔｅｃｈｎｉｑｕｅｓ ｆｏｒ ａｂｎｏｒｍａｌ ｒｅｔｉｎａｌ ｉｍａｇｅｓ ｕｓｉｎｇ
ａｒｔｉｆｉｃｉａｌ ｎｅｕｒａｌ ｎｅｔｗｏｒｋｓ. Ｂｒ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１２ꎻ ９６(２):２２０－２２３
３１ Ｎａｇａｓａｔｏ Ｄꎬ Ｔａｂｕｃｈｉ Ｈꎬ Ｏｈｓｕｇｉ Ｈꎬ ｅｔ ａｌ. Ｄｅｅｐ－ ｌｅａｒｎｉｎｇ ｃｌａｓｓｉｆｉｅｒ
ｗｉｔｈ ｕｌｔｒａｗｉｄｅ－ ｆｉｅｌｄ ｆｕｎｄｕｓ ｏｐｈｔｈａｌｍｏｓｃｏｐｙ ｆｏｒ ｄｅｔｅｃｔｉｎｇ ｂｒａｎｃｈ ｒｅｔｉｎａｌ
ｖｅｉｎ ｏｃｃｌｕｓｉｏｎ. Ｉｎｔ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１９ꎻ １２(１):９４－９９
３２ Ｂｒｏｗｎ ＪＭꎬ Ｃａｍｐｂｅｌｌ ＪＰꎬ Ｂｅｅｒｓ Ａꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｕｔｏｍａｔｅｄ ｄｉａｇｎｏｓｉｓ ｏｆ ｐｌｕｓ
ｄｉｓｅａｓｅ ｉｎ ｒｅｔｉｎｏｐａｔｈｙ ｏｆ ｐｒｅｍａｔｕｒｉｔｙ ｕｓｉｎｇ ｄｅｅｐ ｃｏｎｖｏｌｕｔｉｏｎａｌ ｎｅｕｒａｌ
ｎｅｔｗｏｒｋｓ. ＪＡＭＡ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ ２０１８ꎻ １３６(７):８０３－８１０
３３ Ｍａｈｅｓｈ Ｋｕｍａｒ ＳＶꎬ Ｇｕｎａｓｕｎｄａｒｉ Ｒ. Ｃｏｍｐｕｔｅｒ －Ａｉｄｅｄ Ｄｉａｇｎｏｓｉｓ ｏｆ
Ａｎｔｅｒｉｏｒ Ｓｅｇｍｅｎｔ Ｅｙｅ Ａｂｎｏｒｍａｌｉｔｉｅｓ ｕｓｉｎｇ Ｖｉｓｉｂｌｅ Ｗａｖｅｌｅｎｇｔｈ Ｉｍａｇｅ
Ａｎａｌｙｓｉｓ Ｂａｓｅｄ Ｍａｃｈｉｎｅ Ｌｅａｒｎｉｎｇ. Ｊ Ｍｅｄ Ｓｙｓｔ ２０１８ꎻ ４２(７):１２８
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