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РЕЗЮМЕ
Цель исследования: обосновать необходимость применения технологии машинного зрения при проведении лечебно-диагностического 
пособия в стоматологии. 
Материал и методы: исследование осуществлялось с применением метода анонимного анкетирования с целью оценки востребован-
ности и необходимости применения технологии машинного зрения при проведении лечебно-диагностического пособия в стоматологии 
на базе Института стоматологии им. Е.В. Боровского ФГАОУ ВО Первый МГМУ им. И.М. Сеченова (Сеченовский Университет). В опросе 
приняли участие 100 респондентов различных стоматологических специальностей в возрасте от 20 до 54 лет. Для статистического анализа 
полученных результатов был использован доверительный интервала Уилсона (Wilson score interval), t-критерий Стьюдента. 
Результаты: в ходе исследования было установлено, что большая часть опрошенных врачей-стоматологов (54%) испытывает трудности 
при диагностике заболеваний слизистой оболочки рта (СОР). При этом врачи-стоматологи со стажем более 5 лет чаще диагности-
руют заболевания данной группы, чем специалисты с меньшим опытом работы (p<0,05). Чаще выявляют патологию врачи-стомато-
логи хирурги (46,6%) и ортопеды (50%), (p>0,05). Клиницисты связывают затруднения диагностики с недостатком опыта работы (85%) 
и низкой встречаемостью пациентов с заболеваниями данной группы (65%). При проведении лечебно-диагностического пособия 
84% респондентов отметили, что сравнивают свои клинические случаи с фото клинических случаев в Интернете и других ресурсах,  
78% специалистов считают, что применение технологии машинного зрения позволит повысить эффективность диагностики заболеваний 
слизистой оболочки рта на клиническом приеме. В ходе проведенного исследования выявлено, что 85% опрошенных врачей-стомато-
логов однозначно использовали бы цифровые программы с технологией машинного зрения на клиническом приеме для проведения 
лечебно-диагностического пособия. 
Выводы: подтверждено наличие проблематики в проведении лечебно-диагностического пособия при заболеваниях слизистой оболоч-
ки рта, для ее решения обоснована востребованность и необходимость разработки и внедрения в клиническую практику цифровых 
систем на основе Искусственного интеллекта с применением технологии машинного зрения. 

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: искусственный интеллект, технология машинного зрения, система поддержки принятия врачебных решений, забо-
левания слизистой оболочки рта, диагностика заболеваний слизистой оболочки рта.
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SUMMARY
Aim: to justify the necessity of machine learning technology in treatment and diagnostics in dentistry. 
Material and methods: the research was taken using the method of anonymous questionnaire to estimate the demand and necessity of machine 
learning technology in diagnostics and treatment in dentistry on the basis of the E.V Borovsky Institute of Dentistry I.M Sechenov First Moscow 
State Medical University (Sechenov University). 100 participants from different dental specialities aged 20 to 54 took part in the questionnaire. 
Wilson score interval and Student’s T Critical Values were used for the statistical analysis of the results. 
Results: during the study, it was found that the majority of dentists who participated in the questionnaire (54%) have challenges in diagnosing 
oral mucosal diseases. Herewith dentists with work experience more than 5 years diagnose this kind of disease more frequently than specialists 
with less work experience (p<0.05). Surgical dentists (46,6%) and prosthetic specialists (50%) diagnose this pathology most often. Clinicians attri-
bute diagnostic challenges to the lack of experience (85%) and low occurrence of patients with this group of diseases. During treatment and 
diagnostics 84% of residents mentioned that they compare their patients’ clinical cases with clinical cases from the Internet and other resources, 
78% of residents believe that machine learning will help to increase the efficiency of diagnosing oral mucosal diseases in clinical work. During 
the held research, it was found that 85% of participating dentists would definitely use digital programs with machine learning in their clinical 
work for treatment and diagnostics. 
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Введение
Стоматологические заболевания занимают лидирую-

щие позиции в структуре общей заболеваемости в системе 
здравоохранения. Одними из распространенных среди 
них являются патологии слизистой оболочки рта, которые 
по-прежнему остаются одним из актуальных вопросов 
в современной практической стоматологии [1, 4].

Диагностика и лечение слизистой рта это узконаправ-
ленный раздел стоматологии, требующий от врача помимо 
глубоких знаний своей специальности также уверенное 
владение многообразием информации из общемедицин-
ских дисциплин. По целому ряду причин точное и своев-
ременное выявление патологий слизистой оболочки рта 
представляет собой одну из наиболее сложных проблем 
в стоматологической практике [1].

Помимо проблематики, связанной с распространен-
ностью данной группы заболеваний, стоит также выде-
лить их схожую симптоматику, а порой и бессимптомное 
течение; локальные проявления системных заболеваний 
на слизистой рта; хроническое рецидивирующее тече-
ние ряда нозологий; полиморфизм элементов поражения; 
потребность в дополнительных лабораторных методах 
диагностики; возможные нетипичные клинические про-
явления и течение [4].

Современная медицина сосредотачивает в себе значи-
тельный объем информации, который затруднителен для 
использования в полной мере врачом в ежедневной прак-
тической деятельности. Так как постановка диагноза при 
заболеваниях слизистой рта во многом зависит от опыта 
работы врача с данной категорией пациентов, остается 
высоким риск возникновения диагностических ошибок. 
При этом точная диагностика и раннее выявление пора-
жений слизистой рта имеет решающее значение в стома-
тологической практике, что в свою очередь значительно 
влияет на прогноз проводимого лечебного пособия [2, 3].

В последнее время Искусственный Интеллект (ИИ) ак-
тивно внедряется в стоматологию, в частности в виде Си-
стем поддержки принятия врачебных решений (СППВР) 
на основе технологии машинного зрения. Данная техноло-
гия уже была применена для обработки медицинских изо-
бражений и показала себя многообещающей в вопросах 
повышения точности и эффективности диагностики крас-
ного плоского лишая [8]. Однако, на настоящий момент 
ни одна из подобных систем не может продемонстриро-
вать полноценную базу данных и информационную под-
держку для возможности использования на клиническом 
приеме в условиях ограниченного времени.

Ввиду актуальности проблематики, разработка и прак-
тическое применение СППВР с технологией машинного 
зрения при проведении лечебно-диагностического посо-

бия в режиме реального времени на стоматологическом 
приеме востребовано и требует дальнейшего изучения 
и реализации в клинической практике.

Цель
Обосновать необходимость применения технологии 

машинного зрения при проведении лечебно-диагности-
ческого пособия в стоматологии.

Материалы и методы
В период с 1.03.23 по 15.04.23 на базе Института сто-

матологии им. Е.В.Боровского ФГАОУ ВО Первый МГМУ 
им. И.М.Сеченова Минздрава России (Сеченовский Уни-
верситет) проводилось анонимное анкетирование с целью 
оценки востребованности и необходимости применения 
технологии машинного зрения при проведении лечеб-
но-диагностического пособия в стоматологии.

Для проведения опроса применялась анкету, разра-
ботанная и утвержденная на кафедре терапевтической 
стоматологии Института стоматологии им. Е.В.Боров-
ского Первого МГМУ им. И.М. Сеченова (Сеченовский 
Университет). Анкета содержала 22 вопроса: о демогра-
фических параметрах опрашиваемых, секторе работы 
(государственная или частная медицинская организа-
ция), специальности, стаже работы в стоматологии и за-
груженности, а также вопросы о частоте встречаемости 
пациентов с заболеваниями слизистой рта, сложностях 
в проведении лечебно-диагностического пособия у дан-
ной категории пациентов, осведомленности о технологии 
машинного зрения, необходимости и возможности ее при-
менения в повседневной практике.

При помощи Google Forms была создана электрон-
ная версия опросника, распространявшаяся через чаты 
и специализированные группы в социальных сетях среди 
студентов выпускных курсов стоматологических факуль-
тетов медицинских вузов, ординаторов и практикующих 
врачей-стоматологов города Москвы.

Статистический анализ полученных результатов был 
проведен с использованием доверительного интервала Уил- 
сона (Wilson score interval). Формула для расчета довери-
тельного интервала Уилсона:

d = s ± Z × √[(s × (1 − s))/n],

где: s – наблюдаемая доля, Z – значение стандартного 
нормального распределения, соответствующее уровню 
доверия (например, для 95% доверительного интервала  
Z = 1,96), n – размер выборки. В случаях нормального 
распределения, а также равенства выборочных диспер-
сий, для сравнения выборок использовали t-критерий 
Стьюдента.

Conclusions: the presence of problems in treatment and diagnostics of oral mucosal diseases was confirmed, and to solve it, the demand and 
the need to develop and implement digital systems based on artificial intelligence using machine learning technology were substantiated.

KEYWORDS: artificial intelligence, machine learning, clinical decision support system, diseases of the oral mucosa, diagnosis of diseases of the oral 
mucosa.
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Результаты исследования
В анкетировании приняли участие 100 респондентов, 

из них 70 (70%) женщин и 30 (30%) мужчин. Возраст 
опрошенных находится в пределах от 20 до 54 лет. Среди 
участников опроса 86 (86%) являлись практикующими 
врачами, 14 (14%) – ординаторами и студентами выпуск-
ных курсов медицинских вузов. Стаж работы в стома-
тологии различался: 85 (85%) респондентов имели стаж 
работы до 5 лет, у 15 (15%) респондентов стаж работы 
был от 5 лет.

Специализациями опрашиваемых врачей-стоматологов 
были: стоматология общей практики – 39 (39 %), терапев-
тическая стоматология – 19 участников (19%), хирургиче-
ская стоматология – 15 (15%), ортодонтия 15 участников 
опроса (15%), ортопедическая стоматология – 10 (10%) 
а также другие специальности – челюстно-лицевая хирур-
гия – 1 (1%) и детская стоматология – 1 (1%). Из результа-
тов анкетирования следует, что в государственном секторе 
осуществляет работу 28 (28%) респондентов, в частном 
секторе 72 (72%).

По результатам опроса была оценена частота верной 
постановки диагноза при выявлении патологических со-
стояний слизистой оболочки рта (см. рисунок). При этом 
было отмечено, что врачи-стоматологи с различным ста-
жем работы диагностировали заболевания СОР с различ-
ной частотой (таблица 1).

Зависимость стоматологической специальности опро-
шенных и частоты диагностики патологий СОР представ-
лены в таблице 2.

При анализе диагностики заболеваний СОР было 
выявлено, что врачи-стоматологи со стажем более 5 лет 
чаще диагностируют заболевания (60%), чем специалисты 
с меньшим опытом работы (31,7%) (достоверность разли-
чий между группами p<0,05). Испытывали затруднения 
в постановке диагноза стоматологи обоих групп (p>0,05). 
При этом в зависимости от специализации было выявле-
но, что чаще всех выявляют заболевания данной группы 
врачи-стоматологи хирурги (46,6%) и ортопеды (50%), 
(p>0,05). Затруднялись при диагностике врачи-стоматоло-
ги ортодонты в 60%, и врачи стоматологи общей практики 
в 43,5% случаях (p>0,05).

Стоит отметить, что для 54 (54%) респондентов диа-
гностика заболеваний слизистой оболочки рта является 
затруднительной, в то время как у 22 (22%) не вызывает 
сложностей; 24 (24%) затруднились ответить на данный 
вопрос.

На вопрос о достаточной технической оснащенности 
клиники для проведения диагностики заболеваний сли-
зистой оболочки рта ответили положительно 23 (23%) 
опрашиваемых врача, 50 (50%) считали условия неудов-
летворительными, у 27 (27%) респондентов возникли 
трудности с однозначным ответом.

Из числа респондентов, работающих в государствен-
ном секторе, 9 (32,1%) участников оценивали техниче-
ское оснащение клиники как достаточное, 11 (39,2%) как 
недостаточное, 8 (28,5%) не дали однозначного ответа, 
в то время как врачи клиник частного сектора отметили 
оснащение медицинского учреждения как достаточное 
в 14 (19,4%) случаях, как недостаточное в 39 (54,1%), 
в 19 (26,3%) случаях затруднились ответить.

Сложности при постановке диагноза заболеваний 
слизистой оболочки рта возникали у врачей-стоматоло-
гов, работающих в государственном секторе в 13 (24%) 
случаях и у 41 (75,9%) респондента, работающего в част-
ном секторе. Среди них 46,1% врачей из государствен-

Часто  
Иногда  
Редко
Затрудняюсь ответить

Рисунок. Частота диагностирования врачами-стоматологами забо-
леваний слизистой оболочки рта, %
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Таблица 1
Частота диагностирования заболеваний СОР врачами-стоматологами с различным стажем работы, %

Группы 
(стаж работы в стоматологии)

Часто Иногда Редко Затрудняюсь ответить Всего врачей

До 5 лет 27(31,7%)* 21 (24,7%)* 2 (2,3%)** 35 (41,1%)* 85
От 5 лет 9 (60%)* 2 (13,3%)** - 4 (26,7%)* 15

* p > 0,95, значимость доли составляет 0,318 ± 0,098975. С вероятностью 95% исследуемая доля в пределах от 0,218673 до 0,416622.
** p < 0,95, значимость доли составляет 0,400 ± 0,429414. В данном случае доверительный интервал содержит значения, выходящие за пределы [0, 1].

Таблица 2
Частота диагностирования заболеваний СОР врачами-стоматологами различных специальностей, %

Группы (специальности) Часто Иногда Редко Затрудняюсь ответить Всего врачей
Врач-стоматолог общей практики 12 (30,7%)* 9 (23%)* 1 (2,5%)** 17 (43,5%)* 39
Врач-стоматолог терапевт 6 (31,5%)* 7 (36,8%)* - 6 (31,5%)* 19
Врач-стоматолог хирург 7 (46,6%)* 4 (26,6%)* 1 (6,6%)** 3 (20%)** 15
Врач-стоматолог ортопед 5 (50%)* 3 (30%)* - 2 (20%)** 10
Врач-стоматолог ортодонт 6 (40%)* - - 9 (60%)* 15
Итого: 36 (36,7%)* 23 (23,9%)* 2 (2%)** 37 (37,7%)* 98 

* p > 0,95, значимость доли составляет 0,318 ± 0,098975. С вероятностью 95% исследуемая доля в пределах от 0,218673 до 0,416622.
** p < 0,95, значимость доли составляет 0,400 ± 0,429414. В данном случае доверительный интервал содержит значения, выходящие за пределы [0, 1].
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ного и 68,2% врачей из частного сегмента указали тех-
ническое оснащение их медицинского учреждения как 
недостаточное.

Среди врачей-стоматологов, которые затрудняются 
при диагностировании заболеваний слизистой рта 34 че-
ловека (62,9%) отметили недостаточной оснащенность 
клиники в отношении проведения диагностических посо-
бий в отношении данной группы заболеваний, 9 (16,7%) 
из них оценили возможности клиники как достаточную, 
11 (20,3%) – затруднились ответить. Из врачей, которые 
не испытывают затруднений при диагностике патологий 
слизистой оболочки рта, только 6 (27,2%) случаях оценили 
оснащенность своей клиники положительно, в 12 случаях 
(54,5%) отрицательно, и в 4 случаях (18,1%) не смогли 
дать определенного ответа на указанный вопрос.

При анализе зависимости специализации врачей-сто-
матологов и затруднений в диагностике заболеваний сли-
зистой полости рта было выявлено, что особо затрудни-
тельной она является для 17 (31,4 %) стоматологов общей 
практики, 11 (20,3%) стоматологов-хирургов, 11 (20,3%) сто- 
матологов-терапевтов, 9 (16,6%) стоматологов-ортодонтов, 
4 (7,4%) стоматологов-ортопедов и 2 (3,7%) стоматоло-
гов других специальностей.

Клиницисты связывали трудности диагностики с недо-
статком опыта работы с пациентами с заболеваниями сли-
зистой оболочки рта в 85 (85%) случаях, c низкой встре-
чаемостью пациентов с заболеваниями СОР на приеме 
в 65 (65%) случаях, с недостатком знаний в этой сфере 
в 62 (62%) случаях, с недостаточностью оснащенностью 
клиники (50 респондентов, 50%), с недостаточностью 
научной литературы по данной тематике (19 респонден 
тов, 19%).

Большая часть клиницистов – 84 (84%), для получения 
информации по заболеваниям СОР советуются с колле-
гами, 76 (76%) обращается к научным рецензируемым 
источникам литературы – учебникам методическим по-
собиям, статьям и диссертациям, используют Интер-
нет-источники (электронные библиотеки, тематические 
сайты) – 75 (75%), обращается к форумам и профессио-
нальным группам в социальных сетях – 79 (79%).

Выявлено, что при возникновении трудностей 54 (54%)  
специалиста направляют пациентов данной категории 
на консультацию к коллегам, специализирующимся на ди-
агностике и лечении заболеваний слизистой оболочки рта, 
в рамках своей медицинской организации, 33 (33%) оп- 
рошенных направляют пациентов к специалистам дру-
гих медицинских учреждений, к специалистам кожно-ве-
нерологических диспансеров – 9 (9%), к специалистам 
поликлиники по месту жительства – 2 (2%) и 2 (2%) ре-
спондента отметили, что решение зависит от конкретной 
клинической ситуации.

По результатам анкетирования также оценивалось, ка-
кое количество времени затрачивают специалисты на по-
становку диагноза. Так у 40 (40%) врачей постановка диа-
гноза занимает до 30 минут, 17 (17%) врачей затрачивают 
от 30 минут до 1 часа, 35 (35%) отметили, что для этого им 
необходим день или несколько дней, 5 (5%) клиницистов 
указали, что время диагностики зависит от конкретного 

заболевания, 3 (3%) сразу направляют пациентов на до-
полнительные методы диагностики или на консультацию 
к другому специалисту.

Было выявлено, что могут оценить состояние сли-
зистой оболочки рта и поставить диагноз во время 
первичного приема 25 респондентов (25%), 12 (12%) 
врачам требуется обращение к источникам литературы, 
22 (22%) обращаются за консультацией к коллегам, 35 
(35%) необходимо провести дополнительные методы ди-
агностики. Возможность постановки диагноза во время 
первичного приема отметили 2 (2%) врача, но в зависи-
мости от заболевания, 4 (4%) не смогли дать конкрет-
ного ответа.

При этом всегда направляет пациентов на дополни-
тельные методы диагностики 38 (38%) клиницистов,  
6 (6%) не направляют, а 56 (56%) направляют пациентов 
в случае необходимости.

Стоит отметить, что 84 (84%) респондента сравнивают 
свои клинические случаи с фото клинических случаев 
в Интернете и других ресурсах, 16 (16%) ответили на этот 
вопрос отрицательно.

Наряду с этим 38 (38%) врачей допускали возмож-
ность диагностики заболеваний СОР по фотографиям 
патологических элементов поражения с применением тех-
нологии машинного зрения, тогда как 62 (62%) не заду-
мывались о подобном цифровом решении на клиническом  
приеме.

Среди опрашиваемых 78 (78%) считают, что возмож-
ность применения технологии машинного зрения позво-
лит упростить постановку правильного диагноза, 3 (3%) 
имеют противоположное мнение, 19 (19%) врачей не дали 
однозначного ответа.

Анализ анкетирования показал, что 86 (86%) респон-
дентов считают полезным внедрение в повседневную 
практику врача-стоматолога цифровых систем с примене-
нием машинного зрения, 2 (2%) врача считают, что в них 
нет необходимости, остальные 12 (12%) опрошенных за-
труднились ответить.

Также при наличии достаточно оснащенности рабочего 
места 85 (85%) врачей-стоматологов однозначно использо-
вали бы цифровые программы с технологией машинного 
зрения на клиническом приеме для диагностики заболе-
ваний слизистой рта, 1 (1%) врач-стоматолог не стал бы 
применять данную технологию в своей практике, остав-
шиеся 14 (14%) затруднились с ответом.

Обсуждение и заключение
Важность проблемы диагностики и лечения заболева-

ний слизистой оболочки рта объясняется их особым поло-
жением в структуре как стоматологической, так и общей 
заболеваемости в системе здравоохранения [3].

Возможности врача быстро и точно диагностировать 
патологию имеют решающее значение для успешного ле-
чения заболевания СОР и предотвращения развития гроз-
ных осложнений со стороны организма в целом. Исследо-
вания и клиническая практика показывают, что на приеме 
пациентов с заболеваниями СОР достаточно распростра-
нены диагностические ошибки [2, 10].
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Это связано с тем, что для решения поставленных 
задач стоматологу необходимо аккумулировать ко-
лоссальный объем информации и профессиональных 
навыков, анализировать большое количество данных 
и быстро принимать врачебные решения в условиях 
ограниченного времени и высокой нагрузки. Также сто-
ит учитывать разнообразие патологий слизистой рта, их 
связь с соматическими заболеваниями и полиморбид-
ный профиль пациентов, требующий основательного 
подхода к диагностике и планировании лечебного по-
собия [6, 10].

Таким образом, цифровизация стоматологической по-
мощи, изучение возможностей Искусственного интеллек-
та, разработка и внедрение систем поддержки принятия 
врачебных решений с применением технологии машин-
ного зрения и обучение специалистов современным воз-
можностям диагностики и лечения на сегодняшний день 
является необходимостью [5, 7, 9].

Для решения данной проблемы нами была поставлена 
цель обосновать необходимость применения технологии 
машинного зрения при проведении лечебно-диагности-
ческого пособия в стоматологии. Использование систем 
поддержки принятия врачебных решений на основе ма-
шинного зрения в диагностике заболеваний слизистой 
оболочки рта может способствовать совершенствованию 
оказания стоматологической помощи, повышению каче-
ства диагностики, более прогнозируемым результатам 
лечения данной группы нозологий и развитию современ-
ной научной и практической стоматологической деятель-
ности [5, 7].

В результате исследования было выявлено, что 
большая часть опрошенных врачей-стоматологов 
(54%) испытывает трудности при диагностике забо-
леваний слизистой оболочки рта (СОР). Специалисты 
со стажем работы более 5 лет чаще диагностируют за-
болевания, чем специалисты с меньшим опытом рабо-
ты (p<0,05). При этом в зависимости от специализации 
было выявлено, что чаще всех выявляют заболевания 
данной группы врачи-стоматологи хирурги и ортопе-
ды (p>0,05).

Большая часть опрошенных (54%) испытывает трудно-
сти при диагностике данной группы заболеваний, 62,9% 
данных специалистов указывают оснащенность своей 
клиники как недостаточную для проведения лечебно-ди-
агностического пособия. Так респонденты из различных 
организационно-правовых форм организаций, испытыва-
ют трудности в диагностике, из них 46,1% респондентов 
из государственного и 68,2% из частного сектора указали 
техническое оснащение медицинского учреждения как 
недостаточное.

Большинство клиницистов связывают трудности ди-
агностики с недостатком опыта работы с пациентами 
с заболеваниями слизистой оболочки рта (85%) и низ-
кой встречаемостью пациентов с заболеваниями данной 
группы (65%). При этом большинство врачей-стоматоло-
гов (84%) обращаются за помощью к коллегам, а также 
к профессиональным форумам и группам в социальных 
сетях (79%).

Ввиду отсутствия возможности получения экспертной 
помощи в условиях ограниченного времени на клиниче-
ском приеме, врачи-стоматологи преимущественно на-
правляют пациентов на консультацию к коллегам, специ-
ализирующимся на диагностике и лечении заболеваний 
слизистой оболочки рта (87%), что может повлечь за со-
бой несвоевременную медицинскую помощь или вовсе 
ее отсутствие, существенно повлиять на эффективность 
и прогноз лечения.

В результате опроса было выявлено, что большин-
ство специалистов считают (86%), что цифровые системы 
на основе машинного зрения способны упростить поста-
новку правильного диагноза и хотели бы использовать 
СППВР с технологией машинного зрения на клиническом 
приеме в режиме реального времени для осуществления 
лечебно-диагностического пособия при заболеваниях сли-
зистой оболочки рта.

Вывод
В результате проведенного опроса врачей-стоматоло-

гов подтвердилось наличие проблематики в проведении 
лечебно-диагностического пособия при заболеваниях 
слизистой оболочки рта и ее актуальность. Обоснована 
востребованность и необходимость разработки и по-
следующего внедрения в клиническую практику циф-
ровых систем на основе Искусственного интеллекта 
с применением технологии машинного зрения для ее ре- 
шения.

Создание и реализация СППВР на основе технологии 
машинного зрения является перспективным направлени-
ем, которое позволит врачам-стоматологам использовать 
колоссальный объем информации, осуществлять точную 
диагностику и лечение, снизить риск врачебных ошибок 
и возможных осложнений, а также повысить эффектив-
ность работы и качество оказания стоматологической по-
мощи пациентам на клиническом приеме.
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