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Abstract
Colorectal cancer is a cancer type that is most suitable for 
screening since subjects at risk of this malignancy can clearly 
benefit from colonoscopy screening. In 2017, there were 
about 431951 new cases of colorectal cancer in China, with 
an increase of 203.5% in 28 years. Early detection and early 
removal of adenomatous polyps and other precancerous 
lesions during colonoscopy can prevent the occurrence of 
colorectal cancer. However, various factors lead to missed 
diagnosis of polyps during colonoscopy, which increases 
the risk of colorectal cancer. In recent years, with the rapid 
development of artificial intelligence technology in the 
medical field, colonoscopy assisted by artificial intelligence 
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can increase the detection rate of polyps and improve the 
quality of colonoscopy. This paper mainly reviews the quality 
control, bowel preparation, diagnosis and classification of 
colorectal polyps, and the future opportunities and challenges 
faced by convolutional neural network based artificial 
intelligence technology in the field of colonoscopy, hoping to 
provide some reference for clinical work.

© The Author(s) 2021. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.

Key Words: Artificial intelligence; Deep learning; Colonoscopy; 
Colorectal polyps; Adenoma detection rate

Citation: Zhu XW, Yan J, He YL, Liu G, Li X. Application of deep 
learning based artificial intelligence technology in identification of 
colorectal polyps. Shijie Huaren Xiaohua Zazhi 2021; 29(20): 1201-1206  
URL: https://www.wjgnet.com/1009-3079/full/v29/i20/1201.htm  
DOI: https://dx.doi.org/10.11569/wcjd.v29.i20.1201

摘要
结直肠癌是明确可以从结肠镜筛查中获益且最宜
开展筛查的癌症, 2017年中国结直肠癌新发病例约
431951例, 发病人数在28年间增长了203.5%. 在结肠
镜检查中对腺瘤性息肉等癌前病变早发现、早切除, 
可预防结直肠癌的发生, 然而各种因素导致结肠镜
检查过程中息肉的漏诊, 使结直肠癌发生的风险增
加. 近年来随着人工智能技术(artificial intelligence, AI)
在医学领域的应用, AI辅助结肠镜检查能增加息肉的
检出率(adenoma detection rate, ADR), 提高结肠镜检
查的质量. 本文主要就以卷积神经网络(convolutional 
neural network, CNN)为架构的AI辅助系统在结肠镜
检查中的的质量控制(automatic quality control system, 
AQCS)、肠道准备、结直肠息肉的诊断与分型以及
AI在结肠镜领域未来面对的机遇与挑战等方面进行
综述, 希望能给临床工作提供一些参考. 

© The Author(s) 2021. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.

关键词: 人工智能; 深度学习; 结肠镜检查; 结直肠息肉; 
腺瘤检出率

核心提要: 结肠镜检查过程中由于多种因素的影响, 导致

腺瘤检出率下降, 但随着人工智能技术(artificial intelligence, 
AI)的发展与成熟, 深度学习技术(deep learning, DL)辅助下

的结肠镜检查在临床进一步的应用, 能提高息肉的检出率

(adenoma detection rate, ADR), 降低结直肠癌发生的风险, 为
内镜医师在结肠镜检查过程中提供了可靠的参考. 

文献来源: 朱兴旺, 严俊, 何英丽, 刘刚, 李汛. 基于深度学习的人工智能

技术在结直肠息肉性质鉴别中的应用. 世界华人消化杂志 2021; 29(20): 

1201-1206  

URL: https://www.wjgnet.com/1009-3079/full/v29/i20/1201.htm  
DOI: https://dx.doi.org/10.11569/wcjd.v29.i20.1201

0  引言

结直肠癌是临床最常见的恶性肿瘤之一, 我国每年结直

肠癌新发和死亡人数在全世界同期新发和死亡人数中

所占比例逐年增长, 结直肠癌也是明确可以从结肠镜筛

查中获益且最宜开展筛查的癌症, 据统计2017年中国结

直肠癌新发病例约431951例, 发病人数在28年间增长了

203.5%[1,2]. 结肠镜检查能可视化、有效的检测出各种息

肉包括: 增生性息肉、腺瘤性息肉、肿瘤性息肉等, 内
镜下对腺瘤性息肉等癌前病变早发现, 早切除, 可防止

结直肠癌的发生, 显著降低结直肠癌的死亡率[3]. 
息肉的检出率(adenoma detection rate, ADR)是与

结肠镜检查质量相关性最重要的指标, ADR每增加1%, 
相应间期结直肠癌发生率降低3%[4]. 内镜下结直肠息

肉的识别与分类取决于内镜医师的经验, 然而即使是

经验丰富的内镜医师, 长时间的结肠镜检查也会导致

分析和诊断能力下降[5]. 随着人工智能技术(artificial 
intelligence, AI)的飞速发展, AI技术逐渐应用于临床, 
特别是在肠道检查中的应用, 如: 质量控制(automatic 
quality control system, AQCS)、结直肠息肉的识别、

光学诊断等方面, 可提高ADR并预测息肉的病理类型, 
给临床诊断提供可靠的参考和指导. 本文现就AI技术

在肠道检查中的应用的相关研究进行综述, 希望未来

给临床工作带来一些帮助. 

1  基于DL的人工智能技术   

AI术已经日渐成熟, 其中深度学习技术(deep learning, 
DL)更是人工智能的一个重要分支, 应用于医疗、交通

等多个领域, 给人们的生活、工作、医疗带来了全新的

改变. DL技术通过学习大量样本数据的内在规律和表现

方式, 可以对文字, 图像和声音等数据进行智能分析处

理, 从而能够识别文字、图像和声音等数据[6]. 这一特性

决定了DL技术在临床医学领域中具有应用价值, 因为医

学数据通常包含不容易处理的非结构化的文本, 例如图

像和视频等[7]. 通过用计算机模仿人脑学习的过程, 经过

学习训练后, 即可对这些非结构化的信息进行处理. 
通常将包含卷积计算且具备深度结构特征的前馈

神经网络称为卷积神经网络(convolutional neural network, 
CNN), 它也是深度学习的代表算法之一, 几乎所有的

CNN的培训系统都包括: (1)卷积层; (2)全连接层; (3)池
化层; (4)输出层[8,9]. CNN包含若干个卷积层和池化层,
卷积层和池化层交替连接,卷积层中输出端的每个神经

元与其输入端进行局部连接,并通过对应的连接权值

与局部输入进行加权求和再加上偏置值,得到该神经

元输入值,该过程等同于卷积的过程, CNN也由此而得

名[10]. CNN是许多深度学习算法的基础, 如V-GG-VD、
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CNN-F、CNN-M、CNN-S、Alex Net、Google Net都是

在CNN的基础上形成的, 它们在数据的处理与分析上有

不同的特点[11]. CNN能像人的大脑一样, 处于不断学习

的状态, 还能对目标图像进行自动识别、检测, 并对目

标图像进行快速且准确的分析, 可提高疾病的诊断率. 由
于该系统具备检测速度快且检出率高的特点, 可应用于

大样本量的筛查工作, 为结直肠癌筛查节省时间和成本. 
AI技术为医疗行业的发展提供了新的思路, 尤其当

DL技术日渐成熟更是促进了其在医学领域的大规模应

用, 如影像检查、病理检查等领域, 尤其在内镜检查中

能较早发现癌前病变, 可显著降低胃肠道肿瘤的发生率

和死亡率. 

2  DL技术与结直肠息肉的性质鉴别

2.1 结直肠息肉的分类 结直肠息肉根据其病理特征可

分为炎性息肉、增生性息肉、腺瘤性息肉、肿瘤性息

肉, 其中腺瘤性息肉是结直肠息肉中最常见的类型, 同
时也是结直肠癌的癌前病变, 在结肠镜检查时能早期发

现并内镜下切除腺瘤性息肉, 能降低结直肠癌发生的风

险[12]. 定期的结肠镜检查与结直肠息肉切除能预防70%-
90%的结直肠癌的发生. 研究调查显示, 结肠镜检查可降

低结直肠癌死亡率约60%, 降低晚期结直肠癌发生率约

70%[13]. 然而由于肠道准备、光线等各种因素的影响, 腺
瘤性息肉的漏诊率仍是较高的, 对大于50岁的人群进行

筛查时, 约22-28％的增生性息肉与20-24％的腺瘤性息

在肉被遗漏, 而结直肠癌的漏诊率约为5％[14,15]. 随着计

算机技术的发展, 结肠镜检查与AI技术相融合, 能提高

ADR, 降低结直肠癌的漏诊率及死亡率. 
2.2 DL技术在结直肠息肉性质的鉴别中的应用 腺瘤性

息肉是结直肠癌的癌前病变, 但是由于内镜医师的技

术水平、视野盲区、检查过程中术者注意力分散等因

素[16], 并且不同类型息肉在外观上很难区分, 需要对细

微结构进行观察, 因此在结肠镜检查过程中AI技术的

辅助对息肉检测及分类是有指导意义的. 
2.2.1 DL技术在结直肠息肉检测中的应用: 有临床研究

指出, AI辅助的结肠镜检查对结直肠息肉有着较高检出

率和特异性. Urban等[17]在2000多名结肠镜检查的患者中

收集的8641张手工标记的肠镜图像建立的CNN系统, 用
20个结肠镜视频对该系统进行测试, 其准确率为96.4％, 
接受者操作特性曲线下面积(area under curve, AUC)值为

0.991, 假阳性率为7％. Wang等[18]利用AI辅助技术对1058
名患者的结肠镜检查视频进行检测, 发现使用AI技术可

提高ADR约29.1%, 大多是因为检测出更多小的腺瘤性

息肉, 而较大的腺瘤性息肉没有统计学意义, 另外增生

性息肉的检出率也有所提高, 他们认为在肠道准备良好

的情况下, AI较人工组腺瘤和息肉的检出率高. 多项临

床研究通过建立了不同的AI辅助检测训练模型, 在测试

中发现AI辅助系统相较于内镜医师有着较高的灵敏度, 
尤其对小的、扁平的息肉的检出率有所提高, 并且有着

不错的准确率[19-22]. 
2.2.2 DL技术在预测结直肠息肉病理分类中的应用: AI
技术可辅助息肉的光学诊断, 但仍未有确切的评价标准, 
特别是对于经验缺乏的内镜医师. NBI模式可以评价息

肉黏膜的微结构, 不同类型大肠粘膜表面的腺管开口称

为pit, 腺管的开口随着周围黏膜形态的变化而产生各种

各样形态学的变化, 通过识别不同pit形态对于大肠粘膜

病变鉴别有重要意义, 特别是对于肿瘤性病变[23,24]. Lee
等[25]建立了名为YOLOv2的息肉自动检测系统, 对其进

行检测, 检测敏感度为96.7%和90.2%, 准确性为93.4％,
其中管状腺瘤的检出率为97.6%, 增生性息肉的检出率

为95.8%, 锯齿状息肉的检出率为93.9%, 癌的检出率为

100%. Song等[26]利用DL技术在NBI模式下对结直肠息肉

进行分类, 发现AI预测与病理诊断有着较高的一致性, 
AI对息肉的病理诊断有着预测价值, 尤其是对腺瘤性

息肉及癌有着较为准确的预测. 侧向发育性肿瘤(LSTs)
和无蒂锯齿状腺瘤/息肉(SSA/Ps)有着较高的恶性转化

风险, 但由于其形态平坦、表面光滑、界不清或与背

景难以区分更容易被漏诊[27]. Zhou的团队[28]建立的CNN
系统对145张侧向发育型肿瘤(laterally spreading tumors, 
LSTs)图像和82个无蒂锯齿状腺瘤/息肉(sessile serrated 
adenomas/polyps, SSA/Ps)视频进行检测, 系统对病灶有

较高的检出率且准确率较高. 该研究表明AI检测系统对

LSTs和SSA/Ps的检测有着较高的灵敏度. 另外还有多个

研究团队, 在不同的内镜中心对DL技术在结直肠息肉的

病理预测中的应用进行了验证, 都得出相同的结论, DL
技术辅助下的息肉光学诊断与病理有着较高的一致性, 
且较内镜医师诊断所需要的时间更短[29-32]. 这一技术在

临床的广泛应用可减少不必要的息肉切除, 尤其是对不

需要处理的增生性息肉, 减少了不必要手术切除及患者

的就诊费用. 
理想情况下, AI辅助检测系统具有媲美内镜专家的

能力, 在结肠镜检查过程中能够处理检查中的每一个画

面, 能够对检测目标识别并对息肉进行光学诊断. 未来

息肉检测与分类技术更好的融合, 将扩展AI辅助检测系

统在消化内镜领域的应用, 提高消化系统疾病诊断的准

确性和特异性. 同时AI技术的在结肠镜领域的应用也伴

随着伦理和安全问题的出现, 这些都是未来我们要面临

的潜在问题. 
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3  DL技术与肠镜检查

3.1 DL技术在肠道准备中的应用 肠道准备是影响肠道

检查的重要因素之一, 充分的肠道准备, 有利于更好的

观察肠道黏膜. 有临床研究指出, 不充分的肠道准备可

导致腺瘤的漏诊率为35%-42%, 然而据统计10-25%的结

肠镜检查仍然存在肠道准备不充分的情况[33,34]. 肠道准

备质量的不足, 可能会漏诊小的息肉, 还可能在短时间

内重复进行结肠镜检查, 不仅消耗时间还会增加重复检

查的风险, 并且内镜医师对肠道准备的评估是具有主观

差异性的, 因此研究一种AI技术来评估肠道准备情况, 
是稳定且可靠的方法[35]. Millien等[36]对5篇文章中共计

4311个案例进行分析, 在AI辅助下的息肉检出率(polyp 
detection rate, PDR)和ADR均有所增加(OR = 1.91和1.75), 
并且在良好的肠道准备下内镜医师组的PDR和ADR也
较前增长. 该研究表明即使在没有AI的帮助下, 息肉的

检出率是可以通过提高肠道准备的质量来增加的. Zhou
等[37]基于AI技术, 开发了ENDOANGEL系统, 该系统能

在肠镜检查过程中持续、可靠地评估肠道准备质量评

分, 指出DL评估肠道准备情况的准确率高达91.8%, 在20
个结肠镜视频测试中其准确率为83.3%, 但肠道内的气

泡对AI评估肠道准备质量是有明显干扰的. 未来AI技术

在结肠镜检查的各个环节中能发挥更大的作用, 而肠道

准备的评估只是其中的一个方面. 
3.2 DL技术在肠镜检查的自动质量控制系统AQCS中

的应用 肠镜检测的质量控制可以减少内镜医师技术上

的差异, 从而提高肠镜检查的质量, 它包括: 退镜时间、

退镜的稳定性、肠道准备质量的评估及结肠息肉的检

测, 充分的检查时间, 充分的肠道准备, 以及对肠道中所

有屈曲和皱褶仔细检查都可以提高腺瘤的检的出率. Su
等[38]基于CNN模型建立的AQCS系统, 与对照组相比, 
AQCS腺瘤检出率(0.289 vs  0.165), 息肉检出率(0.383 vs 
0.254). 此外, AQCS组的退镜时间(7.03 min vs  5.68 min)和
肠道充分准备率(87.34% vs 80.63%)均优于对照组. 这项

研究表明AQCS提供了一种低成本的, 高效实用的检测

系统, 可增加息肉和腺瘤的检出率, 提高结肠镜检查的

质量. 
近10年来AI技术应用于肠道检查的各个环节, 辅助

内镜医师进行检查诊断, 提高肠道息肉的检出率, 减少

内镜医师大量的读图时间, 增加工作效率. 多项临床研

究中指出AI技术在肠道疾病的检测与诊断中有着重要

价值. 

4  DL技术在临床应用中面临的伦理问题

DL技术已经广泛应用于医疗领域, 同时也引发了一系列

的伦理问题. 一套成熟的CNN需要大量的医疗数据进行

训练, 但在数据处理、数据共享的时候往往会出现数据

泄露的问题, 使患者的利益受到损害[39]. 现今, 我国的AI
技术的发展正处于起步阶段, 相应的规范准则还不完善, 
缺乏安全性, AI辅助系统在医疗活动中可能影响医生的

对疾病的判断, 有些成熟的AI系统, 甚至可以独立诊断, 
当造成严重的后果时, 导致医疗责任的主体难以界定, 
未来医疗责任的问题将会更加突出. AI技术相较于人类

有着学习能力强、高效准确且不需要休息等优势, 已经

对一些医技工作进行取代, 未来医生的地位受到挑战[40]. 
但是医疗活动毕竟是一场人文活动, 面对不能交流的机

器, 患者没有得到足够的人文关怀, 难免会产生不信赖

和抵触情绪, 从这点能看出AI是无法完全取代临床医生

的, 但这样的同时也对临床医师有了更高的要求. 

5  展望

AI辅助的自动检测系统在结肠镜领域取得了巨大进展, 
未来这项技术可能会克服在传统结肠镜检查过程中因

操作技术的差异和人为因素所带来的局限性, 但目前大

多数关于结肠镜自动检测的研究都是小规模的、非临

床的研究, 这项技术真正投入临床使用仍有许多的短板, 
如: (1)要求该系统在检查中必须具有高的灵敏度、特异

性及可靠性; (2)在回盲部及升结肠及降结肠等部位由于

操作的稳定性较差、视野的盲区, AI系统在此处的ADR
较低; (3)在试验设计中无法盲化内镜医师, 内镜医师在

已知环境下可能会更加仔细地进行结肠镜检查, 从而影

响检出率; (4)由于操作过程中内镜医师自身原因影响

ADR等. 未来随着实验设计的完善、AI技术的成熟, 这
些问题将会一一解决. 

AI技术的发展给医疗领域带来了变革, 它不仅能增

加结肠镜检查中ADR, 降低结直肠癌发生的风险, 还可

以用作内镜教学, 减少内镜医师的培养成本及时间. 这
项技术在临床上的应用更是适用于我国发展不平衡的

医疗资源, 它的普及意味着越来越多的人能够得到高质

量的医疗服务. 
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