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Объективизация морфологических исследований 
является актуальной проблемой современной 

патоморфологии. Для ее решения предлагаются раз-
нообразные критерии и шкалы учета признаков, по-
зволяющие, однако, лишь до определенной степени 
стандартизировать исследования. Широко известны 
шкалы оценки патоморфологических изменений в пе-
чени при хронических гепатитах и циррозах, соскобах 
эндометрия, опухолях и др. [1–7]. Вместе с тем, ис-
пользуемый подход остается достаточно субъективным, 
поскольку для оценки степени обнаруженных изменений 
используются такие категории оценки, как «слабая», 
«умеренная», «высокая», что зависит исключительно 
от исследователя. Тем не менее, использование морфо-
метрических методов является необходимым условием 
повседневной практики патоморфологов на современном 
этапе. Серьезным препятствием в этом является трудо-
емкость морфометрических исследований и необходи-
мость приобретения специального оборудования. Те же 
обстоятельства негативно сказываются на проведении 
научных исследований, где требуется обработка большо-
го количества материала. С появлением цифровой фото-
графии появилась возможность быстрой демонстрации, 
архивирования, передачи и анализа большого количества 
микрофотографий при помощи соответствующего про-
граммного обеспечения персональных компьютеров.

Цель работы
Проверка объективности предлагаемого метода в циф-

ровых изображениях гистологических срезов легких.
Материалы и методы исследования
В работе описан простой метод определения объема 

воздушных пространств в цифровых изображениях 
гистологических срезов легочной ткани. Для сравнения 
взят метод точечного счета (Э.Р. Вейбель, 1970), основан-
ный на принципе Delesse, согласно которому принцип 
точечного счета в двухмерных изображениях применим 
для объемного анализа материала, из которого эти сре-
зы получены. Метод состоит в том, что объемная доля 
структур А в изображении определяется путем деления 
числа точек, попадающих на эти структуры, на общее 
число учитываемых точек и, как уже было указано, яв-
ляется достаточно трудоемким. 
Предлагаемая методика состоит в подсчете количества 

пикселей, соответствующих искомым характеристикам 
оптической плотности в исследуемом изображении. 
Известно, что оптическая плотность воздушных про-
странств в срезе самая низкая, поэтому определить пло-
щадь, занимаемую воздухом в срезе, можно с помощью 
денситометрии. На первом этапе исследователь вручную 
отмечает те фрагменты изображения, которые, на его 
взгляд, являются воздухосодержащими участками. Далее 
путем статистического анализа определяют среднюю 
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величину и доверительный интервал оптической плот-
ности точек, приходящихся на воздушные пространства. 
Эта операция наиболее ответственная и важная. Таким 
образом, устанавливают «порог чувствительности» для 
последующей сегментации изображения. Процедура 
сегментации подразумевает разделение всех точек изо-
бражения на два типа (черные и белые). Изображение 
при этом становится двухцветным (бинарным). За-
ключительный этап измерений состоит в определении 
частного, получаемого в результате деления числа точек 
(пикселей), приходящихся на воздушные пространства, 
на общее число точек в изображении. Полученный ре-
зультат, выраженный в процентах, указывает на долю 
пространств, содержащих воздух, ко всем структурным 
компонентам легких и содержимому альвеол (лейко-
циты, фибрин, альвеолярные макрофаги, геморрагии, 
гиалиновые мембраны и пр.).
Пример обработки изображения и вычислений при-

веден на рис. 1 и 2.
Измерение числа пикселей «черного» и «белого» 

цвета. В данном изображении «белых», соответствую-
щих воздушным пространствам, пикселей – 405 813, 

«черных» – 1 514 187. Всего изображение составлено 
из 1 920 000 пикселей. Расчет объемного процента воз-
душных пространств производят вычислением частного 
от деления числа «белых» пикселей на общее число пик-
селей в изображении: 405813/1920000*100%=21,14%. 
В данном участке легких 21,14% занимает «воздушный 
компонент», а 78,86% – «тканевый».
В работе использовали оптический микроскоп 

«Olympus CX-41», цифровую фотокамеру «Olympus 
C5050Z» и программное обеспечение Olympus DP-Soft 
3.1. Статистическую обработку данных проводили с 
помощью пакета Statistica 6.0.
Результаты и их обсуждение
Проверку метода осуществляли на 10 случайным 

образом отобранных микроскопических изображени-
ях срезов легочной ткани. Подсчет производили трое 
врачей-патологоанатомов и двое случайных исследова-
телей, не имеющих врачебной квалификации. Измерения 
производили независимо друг от друга. Исследователи 
точно следовали разработанному алгоритму. Для срав-
нения исследователи использовали метод точечного 
счета, нанося предварительно на изображение 130 точек. 
Результаты измерений отражены в таблицах 1 и 2.

Рис. 1. Исходное изображение. Рис. 2. Бинарное изображение.

Таблица 1
Результаты измерений методом сегментации изображения (%)

Tv1.jpg 52,21 54,51 54,51 59,2 54,51

Tv2.jpg 76,87 74,93 76,87 74,93 74,93

Tv3.jpg 58,88 58,88 55,92 55,91 55,92

Tv4.jpg 57,41 35,39 62,39 62,39 57,41

Tv5.jpg 79,32 77,71 77,71 77,71 77,71

Tv6.jpg 55,78 54,26 54,26 54,25 54,26

Tv7.jpg 78,1 78,1 79,75 92,5 76,56

Tv8.jpg 86,18 83,56 84,87 72,52 67,37

Tv9.jpg 69,83 73,25 71,31 70,77 71,31

Tv10.jpg 53,58 59,58 56,07 59,58 53,58
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Таблица 2
Результаты измерений, полученные методом точечного счета (%)

Tv1.jpg 61,54 44,62 42,31 40,77 56,15

Tv2.jpg 61,54 36,15 30,77 30,00 27,69

Tv3.jpg 48,46 49,23 45,38 55,38 54,62

Tv4.jpg 50,00 32,31 36,15 34,62 35,38

Tv5.jpg 71,54 25,38 23,85 26,92 27,69

Tv6.jpg 43,85 53,08 53,08 49,23 59,23

Tv7.jpg 66,92 30,77 23,85 34,62 32,31

Tv8.jpg 78,46 19,23 20,77 18,46 44,62

Tv9.jpg 58,46 29,23 31,54 28,46 27,69

Tv10.jpg 50,00 52,31 46,92 45,38 65,38

Поскольку оценка гистологического изображения всег-
да субъективна, проведено статистическое исследование 
с целью установления влияния личности исследователя 
на получение результатов с помощью разработанного 
алгоритма. Для этого использовали однофакторный 
дисперсионный анализ Фридмена (Friedman). При 
анализе данных, полученных методом сегментации изо-
бражений (табл. 1), обнаружилось отсутствие подобного 
влияния (р≤0,01), что свидетельствует о крайне высокой 
воспроизводимости и повторяемости результатов. В 
противоположность этому, анализ данных, полученных 
с помощью метода точечного счета (табл. 2), обнаружил 
значительную дисперсию в конечных расчетах (р=0,07), 
что говорит о значительной зависимости данного метода 
от субъективных предпочтений экспериментатора, уров-
ня его подготовки и, возможно, других факторов.
Выявленная закономерность подтверждает факт, что 

метод сегментации изображений, используемый для 
определения объемной доли воздушных пространств в 
гистологических срезах, является намного более объек-
тивным морфометрическим методом исследования, чем 
давно известный метод точечного счета. Существенным 
недостатком метода сегментации остается отсутствие 
отработанного алгоритма выявления структур, за-
нимающих в изображениях промежуточные значения 
оптической плотности, и структур, имеющих различ-
ную оптическую плотность. Используемый метод по 
предлагаемому алгоритму может быть применим для 
определения объемной доли воздушных пространств в 
гистологических срезах легких. Также метод применим 
и для других тканей, структуры которых имеют крайнее 
значение (максимальное или минимальное) и относи-
тельно однородную оптическую плотность.
Выводы 
Морфометрический метод определения объемной 

доли воздушных пространств в легких с процедурой 
сегментации изображений является значительно более 
объективным и менее трудоемким, чем известный метод 
точечного счета.

Метод применим для морфометрических исследо-
ваний тканевых структур, имеющих однородную и 
отличную от других тканевых структур изображения 
оптическую плотность.
Морфометрический метод определения объемной доли 

воздушных пространств в легких с процедурой сегмента-
ции изображений может быть использован в ежедневной 
практике патологоанатомов и судмедэкспертов лечебных 
учреждений различного уровня аккредитации.
Перспективными исследованиями в данном на-

правлении будут те, в которых, помимо денситометрии, 
будет учтена информация цветового пространства, 
координат, размерности и пространственного взаимо-
отношения изучаемых объектов.
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