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Аннотация. Экспериментально исследовано функционирование систем поддержки 
принятия врачебных решений (СППВР) для диагностики пневмонии на базе компактных 
сверточных нейронных сетей. Установлено, что алгоритмическое смещение порога 
классификации позволяет избежать ложноотрицательных результатов. Предложена 
методика визуального контроля решений нейросети при помощи алгоритма градиентного 
картирования (Grad-CAM). 
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Введение. Широкая область применения систем искусственного интеллекта в лучевой 
диагностике, построенных на базе сверточных нейронных сетей (СНС), которые имеют 
тенденцию выступать в роли «черного ящика», выдвигают задачу обеспечения прозрачности 
и интерпретируемости результатов на одно из первых мест.[1]. 

В данной статье автором показано, что применение методов визуализации логики ИИ 
повышает качество функционирования СППВР, что, в свою очередь, может предотвратить 
врачебные ошибки при массовом клиническом скрининге. 

Основная часть. В качестве базовой архитектуры использована сверточная нейронная 
сеть ResNet-50, предварительно обученная на наборе данных ImageNet (метод Transfer 
Learning). Выбор данной модели обусловлен наличием остаточных связей, которые решают 
проблему затухания градиента и обеспечивают высокую эффективность извлечения 
признаков из медицинских изображений. 

Обучение и валидация алгоритма проводились на базе открытого верифицированного 
набора данных Chest X-Ray Images, содержащего более 5000 рентгенограмм. Процесс 
подготовки данных включал нормализацию пиксельных значений и аугментацию (повороты, 
масштабирование) для повышения обобщающей способности модели. Классификационный 
блок сети был модифицирован путем добавления слоев глобального усредняющего пулинга 
(Global Average Pooling) и регуляризации Dropout для предотвращения переобучения. 

Ключевым требованием к медицинским системам является их прозрачность. Для 
перевода нейросети из категории «черного ящика» в разряд объяснимого искусственного 
интеллекта (XAI) в программный контур интегрирован метод Grad-CAM. Данный алгоритм 
анализирует градиенты целевого класса, поступающие в последний сверточный слой, и 
формирует тепловую карту активации. Эта карта накладывается непосредственно на 
исходный рентгеновский снимок, подсвечивая наиболее значимые для сети пиксели. Таким 
образом, врач получает возможность сопоставить вывод математической модели с реальными 
клиническими проявлениями патологии. 

Для оценки качества работы разработанной интеллектуальной системы использовались 
стандартные метрики бинарной классификации. Результаты тестирования на отложенной 
выборке приведены в таблице 1. 
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Таблица 1 – Результаты оценки диагностической эффективности нейросетевой модели 

Наименование показателя Вычисленное значение, % 

Общая точность (Accuracy) 89,26 

Чувствительность (Recall) 96,79 

Специфичность (Specificity) 81,45 

Прогностическая ценность 
положительного результата (PPV) 88,30 

 
Анализ метрик показывает, что алгоритм обладает высокой чувствительностью 

(96,79%), что является критически важным параметром для скрининговых медицинских задач. 
Система успешно выявляет абсолютное большинство случаев заболевания, минимизируя риск 
пропуска пациентов с пневмонией. 

Заключение. Разработана программная архитектура системы поддержки принятия 
врачебных решений, позволяющая осуществлять потоковую обработку рентгеновских 
снимков. Доказано, что интеграция алгоритмов классификации на базе ResNet-50 и методов 
пространственной локализации (Grad-CAM) формирует комплексный диагностический 
инструмент. Отсутствие скрытой логики благодаря тепловому картированию повышает 
уровень доверия медицинского персонала к автоматизированному анализу и делает 
возможным применение системы в условиях экспресс-диагностики. 
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