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анняя диагностика мелано-
мы чрезвычайно важна не
только потому, что своевре-
менно начатое лечение су-
щественно повышает шан-

сы пациентов на выздоровление, но
еще и по причине того, что на поздних
стадиях заболевания лечение обхо-
дится примерно на 2200% дороже [1-
2]. Наилучшим способом борьбы с
данным заболеванием является пред-
отвращение его развития. 

Соблюдение правил по защите
кожи от солнечного излучения и само-
стоятельный осмотр новообразова-
ний и родимых пятен на ней несом-
ненно помогут защититься от опасной
формы рака. Достижению данной
цели способствует решение двух ос-
новных задач:

1) Обучение людей навыкам рас-
познавания поражения кожи и ново-
образования с подозрением на онко-
логический процесс. 8
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2) Организация теледерматологической сети для
изучения выявленных сомнительных образований
на коже, их дальнейшего анализа или удаления
сертифицированными дерматологами.

Для того чтобы помочь людям, разработано
мнемоническое «ABCDE-правило», которое пре-
дусматривает осмотр образований на коже по
следующим параметрам:
A — асимметрия образования на коже.
B — границы (нечеткие).
C — цвет (неоднородный, пестрый).
D — диаметр (больше 6 мм); размер родимого
пятна должен быть сопоставим с размером ла-
стика на конце карандаша.
E — развитие с течением времени.

ЦЕЛЕСООБРАЗНОСТЬ 
ОРГАНИЗАЦИИ ТЕЛЕДЕРМАТОЛО-
ГИЧЕСКОЙ СЛУЖБЫ 

Возможность организации теледерматологи-
ческой службы скрининга меланомы для предо-
ставления специализированной помощи в удоб-
ном и доступном виде вполне реальна, в особен-
ности для удаленных регионов, где такая служба
особенно нужна из-за неравномернй обеспечен-
ности специалистами-дерматологами.

Мы предлагаем платформу, совмещающую:
(1) технологии мобильного здравоохранения, — си-
стему SMARTSKINS1, предназначенную для класси-
фикации и раннего обнаружения подозритель-
ных образований на коже или поражений кожи, и

(2) интернет-сообщество дерматологов для прове-
дения телемедицинского скрининга сомнительных
образований на коже с помощью спектрофото-
метрического интракутанного анализа (СИАско-
пии). Помимо явной цели мотивировать пользова-
телей активно следить за состоянием кожи, такой
подход позволяет обращаться с жалобами на по-
дозрения в дерматологические центры для удале-
ния образований на коже и дальнейшего наблю-
дения.

На сегодняшний день смартфоны представ-
ляют собой действенное средство для цифро-
вого мониторинга образований на коже, по-
скольку качество получаемых фотографий, пор-
тативность и простота передачи данных не-
уклонно растут. Анализ образований на коже
может быть оптимизирован с помощью мобиль-
ного приложения, позволяющего пользователям
собирать, обрабатывать и хранить всю актуаль-
ную информацию с помощью автоматической
классификации, работающей на основе техноло-
гий искусственного интеллекта.

Кроме того, такие пациент-ориентированные
подходы являются новой парадигмой в анализе
кожной патологии. Следовательно, цель SMART-
SKINS состоит в мотивации и обучении пациентов
приемам регулярного мониторинга состояния
кожи, а также в улучшении взаимодействия
между пациентами и дерматологами.

Наконец, еще одна задача SMARTSKINS со-
стоит в раннем обнаружении онкологических  за-
болеваний кожи (рис. 1).
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1 SMARTSKINS — новая система мобильной оценки и классификации повреждений кожи с помощью неинвазивного скрининга, появившаяся в ходе совместного
проекта научно-исследовательского центра INEGI-LAETA, некоммерческой организации Fraunhofer (Португалия) и Португальского Института Онкологии (г. Порто).
Проект финансируется фондом Fundação para a Ciência e a Tecnologia in Portugal (PTDC/BBB-BMD/3088/2012).

Рис. 1. Поток информации в системе SMARTSKINS (через мобильное приложение пациенты загружают на сервер данные о повреждениях кожи, которые авто-
матически анализируются; по каждому изображению система создает отчет, с которым в дальнейшем работают дерматологи; далее, врач анализирует отчет и
отсылает его пациенту через мобильное приложение; проанализированная и подтвержденная информация о повреждениях используется для машинного об-
учения классификаторов на сервере с помощью алгоритмов IPM [3])
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Для этого разработаны три модуля:
1. Мобильное приложение для пациентов.
2. Сервер для обработки изображений и хра-

нения баз данных.
3. Веб-интерфейс для работы дерматологов

и системного администратора.
Используя мобильное приложение (рис. 2),

пациенты могут фотографировать повреждения
кожи или загружать уже имеющиеся фотографии
из галереи на смартфоне. Каждый пациент может
добавлять в приложение информацию о дополни-
тельных поражениях кожи; каждое такое пораже-
ние кожи может сопровождаться несколькими фо-
тографиями в динамике. В каждом случае, если,
например, пациент испытывает в каком-то месте
зуд или обнаружил покраснение, он также указы-
вает локализацию поражения на теле и размер, а
также некоторые другие особенности, после чего
отправляет данные врачу [3].

После того, как врач подтверждает получение
информации через веб-интерфейс SMARTSKINS,
система посылает пациенту отчет через мобиль-
ное приложение. В таком случае пациенты могут
следить за изменениями родимых пятен и пораже-
ний кожи, всегда находясь под наблюдением спе-
циалиста-дерматолога.

При обнаружении подозрительного пораже-
ния кожи проводят спектрофотометрический ин-
тракутанный анализ (СИАскопию, рис. 3) [4]. 

Поскольку кожа обладает многослойной
структурой, а основные хромофоры имеют слабо
меняющиеся спектральные свойства, стало воз-
можным создание моделей, которые способны
распознавать особенности прохождения света
через кожу. Это позволяет анализировать ее
структуру, используя разнообразные спектрофо-
тометрические методы.

На кожу попадает свет четырех основных
длин волн. Для регистрации отраженного света ис-
пользуется чип, который формирует изображение,
фиксирующее длину волны света, отраженного с
каждого участка кожи. Во избежание рассеяния
света с поверхности кожи используются скрещен-
ные поляризаторы. Полученные изображения ана-
лизируют с помощью алгоритмов сиаскопии,
которые сравнивают их с математическими моде-
лями кожи. В результате программа создает че-
тыре изображения, которые показывают концен-
трации гемоглобина, меланина, коллагена и дер-
мального меланина в конкретном участке кожи.
Далее дерматолог анализирует изображения, про-
водит анализ состава кожного образования и рас-
считывает концентрации хромофоров.

РЕЗУЛЬТАТЫ ВНЕДРЕНИЯ 
ТЕЛЕДЕРМАТОЛОГИИ

В данной работе мы описываем совмещение
двух подходов — мобильного здравоохранения и те-
лемедицины — для улучшения скрининга рака кожи.
Предварительные результаты использования мо-
бильного приложения опубликованы в недавнем 
исследовании, проведенном в научном центре FhP-
AICOS (Португалия). Описана обработка изображе-
ний и их анализ с использованием классификации
повреждений кожи. Так, с помощью мобильного
приложения изображения родимых пятен анализи-
ровали по критериям асимметрии, границ и цвета
повреждений кожи, согласно ABCDE-правилу и оце-
нивали общий уровень риска развития злокаче-
ственного заболевания. На основании набора из 80
изображений, вручную аннотированных специали-
стом, установлено, что мобильное приложение
определяет асимметрию, границы и цвет поврежде-
ний кожи с точностью до 73,8, 76,7 и 68,8% соответ-
ственно; оценка общего риска проводится с
уровнем чувствительности 86% и уровнем специ-
фичности 73%. 8

Рис. 2. Скриншоты мобильного приложения SMARTSKINS
А. Основное меню входа или регистрации
Б. Отправка фотографии родимого пятна и получение ответа от дерматоло-
гов после анализа
В. Список всех поражений кожи, находящихся в состоянии мониторинга, и
их статус

A Б В

Рис. 3. Модель кожи, используемая при СИАскопическом анализе



Что касается телемедицинской составляю-
щей, компания «Screencancer» разработала те-
ледерматологическую службу, в основе которой
лежит возможность проведения СИАскопических
анализов. Ее используют совместно с аптечной
сетью «Boots» в Норвегии с 2010 г. и с недавних 
пор – в Великобритании и Швеции. В Лиссабоне

мы начали пилотный проект, в котором приняли
участие 72 пациента с поражениями кожи (рис.
4). Из 116 образований только 91 проанализиро-
ваны с использованием ABCDE-правила. Из них,
5 признаны потенциально злокачественными и
рекомендованы к удалению. Во всех пяти слу-
чаях была обнаружена злокачественная мела-
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Рис. 4. В ходе каждого СИАскопического измерения создается графическое изображение, отображающее распределение каждого хромофора в конкретном пик-
селе. За каждое сканирование проводится более 1,5 млн измерений. При проведении контактной СИАскопии прибор соприкасается с кожей и сканирует ее в
диаметре 11 мм.

Рис. 5. Положительный результат, полученный при СИАскопическом скрининге меланомы. Результат подтвержден гистологической экспертизой. Новообразование
удалено наиболее безопасным способом
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нома на ранней стадии. Пациенты, принявшие
участие в исследовании, не имели навыков само-
стоятельного проведения подобных анализов, и
первым шагом к формированию таких навыков
стало знакомство с ABCDE-методикой.

Пример случая положительного результата,
полученного при скрининге (рис. 5):

1. Белый мужчина 45 лет, в анамнезе кото-
рого нет серьезных солнечных ожогов в детстве.

2. СИАскопический скрининг подозритель-
ного образования на коже, анализ по ABCDE-
правилу.

3. В ходе скрининга обнаружен положитель-
ный результат. Рекомендовано немедленное уда-
ление новообразования.

4. Последующий гистопатологический ана-
лиз подтвердил наличие злокачественной мела-
номы без ангиоинвазии.

5. Хороший прогноз, предполагающий пол-
ную ремиссию.

ВЫВОДЫ

Основной целью данной работы было выра-
ботать комбинацию методов, направленную на
своевременное выявление меланомы. Мы пред-
лагаем совмещение мобильного здравоохране-
ния с телемедицинскими технологиями для
повышения эффективности скрининга онкологи-
ческих заболеваний кожи. Данные, полученные

при СИАскопическом скрининге, говорят о том,
что пациентам нужна определенная информа-
ционная поддержка для того, чтобы правильно
отличать серьезные поражения кожи, требую-
щие немедленного вмешательства, от тех, кото-
рые не имеют злокачественных признаков. Таким
образом, совмещение этих двух подходов будет
способствовать широкому использованию мо-
бильного приложения, с помощью которого
можно проводить первые измерения. После по-
лучения первых результатов следует принимать
соответствующие решения. Если есть основания
считать образование на коже подозрительным,
пациент должен воспользоваться телемедицин-
ской службой, что позволит провести дерматоло-
гическое исследование и эффективно решить
проблему.
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РЕЗЮМЕ

Предложена  и внедрена в практику система совмещения мобильного здравоохранения с телемедицинскими тех-
нологиями для повышения эффективности скрининга онкологических заболеваний кожи. Обоснована и подтвер-
ждена целесообразность организации теледерматологической службы. Обучение людей навыкам распознавания
кожных новообразований с подозрением на онкологический процесс и диагностика с помощью теледерматологи-
ческой сети повышают вероятность своевременного оказания специализированной медицинской помощи.
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