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ONSOZ

Gelisen dijital goriintii isleme teknikleri sayesinde retinal imgelerin otomatik olarak
islenmesi ve boylece bazi hastaliklarin doktorlara ihtiya¢ duyulmadan tespiti miimkiin hale
gelmistir. Retinal hastaliklarin tespitinde gozdeki optik disk ve makula gibi yapilarin
cikarilmasi ve optik diskin ¢apinin 6l¢iilmesi son derece 6nemlidir. Bu alanlarda sayisiz
calisma yapilmis olmasina karsin, gelistirilmis yontemlerin bircogu hem karmasiktir hem
de patalojik durumlar gibi bazi sartlarda tam bir basar1 saglayamamaktadir. Dolayisiyla bu
alanda hem yontemlerin basitlestirilmesi hem de patolojik durumlar1 da igerecek sekilde
yontemlerin basar1 diizeyinin artirilmasina ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu calismada retinal
imgelerde optik disk ve makulanin bulunmasina yonelik olarak hem mevcut yontemlere
gore daha basit, hem de bircok patolojik durumda basar1 saglayan yontemler
onerilmektedir. Ayrica literatiirde olmayan optik disk ve makulanin tespit edilen
konumunun dogrulanmasi i¢in de bir yontem Onerilmektedir. Calismadaki diger bir konu
olarak, son yillarda biiylik 6nem kazanan, biyolojik organlar1 baz alan biyometrik tanima
sistemleri i¢in retinal damarlarin yapisina dayali bir Oneri sunulmaktadir. Goérme
kayiplarinin baslica sebeplerinden olan diyabetik retinopati lezyonlarinin otomatik
tespitinin ve boliitlemesinin yapilmast ile ilgili de ¢6zlim sunulmaktadir.

Doktora calismamda danigsmanligimi tistlenerek bana ¢alismalarimi yiiriitmemde her
zaman sinirsiz destek veren Hocam Dog. Dr. Cemal KOSE’ye, calismalarima onerileriyle
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Doktora Tezi

OZET

RETINAL IMGELERDE OPTIK DISK VE MAKULANIN TESPIiTi VE
DEGERLENDIRILMESI

Cevat IKIBAS

Karadeniz Teknik Universitesi
Fen Bilimleri Enstitiisti
Bilgisayar Miihendisligi Anabilim Dali
Danisman: Dog. Dr. Cemal KOSE
2012,169 Sayfa

Bu calismada optik diskin tespiti, boliitlenmesi ve Olglimii i¢in ve makulanin
lokalizasyonu i¢in basit ve etkin yontemler 6nerilmektedir. Tez kapsaminda ayrica optik
disk ¢ap1 Olgiilmektedir. Ayrica gelistirilen sistem, bulunan makula ve optik disk
konumlar1 i¢in bir dogrulama mekanizmasi sunmaktadir. Boylece, mevcut sistemlerde
sunulmayan bu oOzellikle, bulunan optik disk ve makula konumlarinin dogruluklar
acisindan giivenilirlikleri artirilmaktadir.

Gelistirilen optik disk ve makulanin bulunmasina yonelik yontemler, mevcut optik
disk ve makula tespitine yonelik gelistirilmis yontemlerden, genel olarak ters boliitleme,
arka plan imgesinin ¢ikarilmasi vb. bazi farkli 6zellikler sergilemektedir.

Caligma kapsaminda ayrica bazi diyabetik retinopati lezyonlarinin boliitlenmesi igin
de yontemler Onerilmektedir. Tez c¢aligmasi kapsamindaki diger calisma da retinal
damarlara dayali biyometrik tanima sistemi Onerisidir. Bu yaklasim, retinal damarlar,
estetik ameliyat vb. yontemlerle degistirilemeyeceginden, biyometrik tanima alaninda
kullanilabilecek en giivenli araglardan birini sunmaktadir.

Gelistirilen yontemler KTU’den edinilen ve STARE veri kiimesinden saglanan
bircok goriintii iizerinde test edilmis olup; test sonuglart umut vericidir. Ayrica diyabetik
retinopati tespit ve boliitlemesi ve biyometrik tanima ile ilgili 6neri de oldukga basarili

sonuglar vermistir.

Anahtar Kelimeler: Retinal goriinti Analizi, Retinal parametreler, Optik disk, Makula,
Diyabetik retinopati, Biyometrik tanima.
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PhD. Thesis
SUMMARY

DETECTION OF OPTIC DISC AND MACULA
AND THEIR EVALUATION IN RETINAL FUNDUS IMAGES

Cevat IKIBAS

Karadeniz Technical University
The Graduate School of Natural and Applied Sciences
Computer Engineering Graduate Program
Supervisor: Dog. Dr. Cemal KOSE
2012, 169 Pages

This work proposes simple and efficient methods for detection, segmentation, and
measurement of the optic disc and localization of the macula. The thesis also proposes
methods for calculating the diameter of optic disc. A tool is provided for verification of the
location of optic disc and macula to increase reliability of the system. The method
proposed here differs from existing methods in that it applies inverse segmentation,
automatic extraction of background image and such.

Another section of the thesis proposes some methods to detect and segment some
kinds of diabetic retinopathy lesions in retinal fundus images. This is extremely important
since most of the vision loss in recent years stems from diabetic retinopathy. Additionally,
another method proposed in scope of the work is that a simple but very successful
biometric recognition system was proposed based on retinal vessel segmentation. This
method shows a quite good performance compared to the existing methods.

The system is tested by using retinal fundus image data obtained from KTU, STARE
project’s database and the results are promising. Diabetic retinopathy detection and

biometric recognition system proposed here also give very successful results.

Key Words: Retinal image analysis, Retinal parameters, Optic disc, Macula, Segmentation
of diabetic retinopathy, Biometric recognition.
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1. GENEL BILGILER

1.1. Giris

Teknolojideki ilerlemelerle birlikte, tibbi caligmalarda kullanilan bilgisayarl
tekniklerin sayisinda ve etkinliginde onemli ilerlemeler kaydedilmistir. Otomatik goriintii
isleme ve analizi, tibbi teshis ve tedavi alaninda kullanilan en umut verici bilgisayarla
anlama ve gorsellestirme tekniklerindendir. Bu baglamda, ¢ogu klinik alanda kullanilacak
derecede yliksek ¢oziiniirliige sahip retinal fundus goriintiiler (Sekil 1.1), teshis ve tedavide
kullanilabilecek bir¢ok 6zellikler sunmaktadirlar. Tibbi goriintii isleme alanindaki son 15
yildaki gelismeler, retinal goriintiilerdeki degisik 6zelliklerin, degisimlerin, hastaliklarin ve

dejenerasyonlarin otomatik olarak algilanmasina imkan saglamaktadir.

Sekil 1.1. Ornek bir retinal fundus goriintii

Oftalmoloji alaninda goriintii isleme konusundaki gelismelerin sagladigi en dnemli
faydalar arasinda diyabetik retinopati (DR), yasa bagli makular bozulma (YBMB), glokom
vb. kosullarin otomatik tespitine yoOnelik olarak saglanan ilerlemeler sayilabilir. Bu
ilerlemeler, biiyiik kitleler tizerinde yapilan ¢alismalardan dolayr harcanan kaynaklardan
tasarruf saglanmasina, Kkisilerin tecriibesine ve is yorgunluguna bagli olarak ortaya
cikabilecek analiz ve teshis hatalarinin Oniine gegilmesine imkan vermektedir. Bu

gelismeler ayrica retinal mikrodamarlar ve genel olarak kardiyovaskiiler hastaliklar



arasindaki iligkiler lizerine yapilan ¢aligmalara da zemin hazirlamistir. Tele-oftalmolojide
bu gelismelerle ilintili olarak saglanan ilerlemeler ise belli bolgesel toplumlara has
Ozelliklerin ¢ikarilmasina ve klinik kararlar verilebilmesine imkan tanimaktadir [1].

DR gibi retinal hastaliklar, ilk evrelerde hasta iizerinde herhangi bir gdérme
bozukluguna sebep olmadigindan fark edilmesi ve tespiti olduk¢a zordur. Dolayisiyla bu
tir hastaliklarin tespiti, diizenli bir goz muayenesi gerektirmektedir. Cok sayida insanlarin
diizenli olarak geleneksel yontemlerle muayenesi kaynak agisindan miimkiin
olamayacagindan, bu muayene, otomatik sistemlerle gerceklestirilebilir. Otomatik olarak
sistem tarafindan kontrol edilen retinal imgeler, otomatik analiz sonucunda hastalik
stiphesi goriildiigiinde profesyonel doktorlar tarafindan kontrol edilir ve teshis koyulabilir.
Retinal hastaliklarin baglangic evresinde tespiti ve tedavi i¢in gerekli dnlemlerin alinmast,
ilerde yasanabilecek gorme kayiplarinin ve korliiklerin biiylik 6l¢iide dnlenmesini ya da
geciktirilmesini saglayabilir [2-7].

Diger yandan retina, bircok hastalikla ilgili degisimlerin etkilerinin erkenden
goriilebildigi, goziin 6nemli bir tabakasidir. Bu tabakada, hipertansiyon, seker vb. birgok
hastaligin etkilerinin goriildiigii baz1 anatomik yapilar vardir. Daha 6nce belirtildigi gibi bu
hastaliklarin teshisi diizenli kontrollere baglidir ve c¢ok sayida hastanin goriintiisiiniin
kontrolii de doktorlara biiyiik bir is yiikii getirecektir. Dolayisiyla biitiin insanlari
kapsayacak etkin manuel bir teshis ve tedavi yaklagimi pek miimkiin gériinmemektedir.
Zaten boyle bir durumda doktorlar ¢ok sayida insani ya da retinal goriintliiyli hizli bir
sekilde kontrol edemeyeceginden hastaliklarin teshis edilip tedaviye yonlendirilmesi de
cok hizli olamayacaktir. Bu yiizden bu tarz otomatik sistemlerin gelistirilmesi oldukca
onemlidir.

Optik diskin, makulanin ve retinal parametrelerin bulunmasi ve dlgiilmesi de retinal
hastaliklarin otomatik teshisi i¢in olduk¢a 6nemlidir [2-7]. Bu yiizden bu c¢alismanin bir
kisminda; optik disk, makula ve bazi retinal parametrelerin otomatik tespiti i¢in yontemler
Onerilmis yapilan caligmalarin sonuglar testlerle ortaya koyulmus ve diger yontemlerle
karsilastirilmistir [8].

Gelistirilen otomatik sistemler, manuel olarak gerceklestirildigi takdirde oldukca
fazla yetismis ve deneyimli insan gilicii gerektirecek islemlerin kolaylikla yapilmasinm
saglamaktadir. Boylece, sayisal goriintli igleme teknikleri sayesinde, retinal goriintiilerin
taginmasinda, saklanmasinda ve iyilestirilmesinde, objektif Ol¢iitlere dayali otomatik analiz

edebilme ve degerlendirme kolayligi saglanmaktadir. Ayrica bu sistemlerin kullanimi ile



doktorlarin gevresel sartlara ve tecriibelerine bagli olarak boliitlemede yapabilecekleri
hatalarin  Oniine  geg¢ilmektedir. Bunun da o6tesinde, Yyorgunluk gibi etmenlerin
degerlendirmeye yansimasi engellenmekte, sonug olarak da biiyiik dl¢iide kaynak tasarrufu
saglanmaktadir [3, 9-12].

Bu ¢aligmanin bir amaci, lizerinde oldukca genis arastirmalar yapilmis olan retinal
gorlntiilerdeki optik disk ve makula bolgesinin otomatik olarak tespiti ve boliitlenmesi,
optik disk c¢apmnin, optik disk ve makula arasindaki uzaklhigin Olc¢lilmesi ve yapilan
tespitlerin Onerilen yontemlerle dogrulanarak yontemin giivenilirliginin de artirilmasidir.
Ortaya koyulan bu yontemler, bagka ¢alismalarda, retinal goriintii analizlerinde ve retinal
hastaliklarin tespitinde de kullanilabilir [8].

DR hastalig: ile ilgili olarak, otomatik tespit ve boliitleme caligmalar1 son yillarda
biiyiilk ivme kazanmis olmasina ragmen her gegen giin yontemlere yeni yetkinlikler
eklenmektedir. Ayrica, bu hastaligin diizenli muayene gerektirmesi ve uzman kaynak azligi
otomatik muayene ve tespiti bu hastalik agisindan zorunlu hale getirmektedir. Bu yiizden
tez kapsaminda, diinya niifusunun 6nemli bir boliimiinii tehdit eden DR hastaliinin
otomatik tespiti i¢in de bazi yontemler dnerilmektedir [13].

Son yillarda 6nem kazanan diger bir konu biyometrik tanimadir. Biyometrik tanima,
avuc i¢i analizi, parmak izi tanima, iris kontrolii vb. bir¢ok ydntem kullanilarak
gergeklestirilebilir. Ayrica retinal damar yapisinin da biyometrik tanimada etkin olarak
kullanilabilecek araglardandir. Nitekim bu alanda yapilmis bir¢ok ¢alisma mevcuttur. Tez
kapsaminda ayrica retinal damar yapisinin boliitlenmesine dayali bir biyometrik tanima
yaklasimi 6nerilmektedir. Burada 6nerilen damar bdliitlenmesi yontemi, biyometrik tanima
yaninda baska amaglar i¢in de kullanilabilir [9].

Takip eden boliimlerde oOncelikle retinal goriintli {iretimi ic¢in kullanilan aygitlar,
goziin ve retinal goriintiilerin 6zellikleri ve kisimlari, retinal goriintiilerdeki hastaliklar ve
ozelliklerinden bahsedilecektir. Daha sonra optik diskin ve makulanin tespiti ile ilgili
olarak yapilan mevcut literatiir ¢aligmalar1 ele alinacaktir. Ayrica DR, YBMD ve Glokom
hastaliklar ile ilgili olarak yapilan otomatik tespit ¢alismalarindan bahsedilecektir. Bu
caligmalar kapsaminda onerilen OD veya makula lokalizasyon tekniklerine deginilecektir.
Literatiir kisminda deginilecek diger bir konu da retinal goriintilerin kullanildig
biyometrik tanima galigmalaridir.

Yapilan ¢aligmalar ve sonuglar kisminda ise tez kapsaminda optik disk ve makulanin

bulunmasi ve retinal parametrelerin ol¢iimii i¢in gelistirilen yontemler ortaya koyulacak ve



yapilan test sonuglarina dayanarak gelistirilen sistemin performansindan bahsedilecektir.
Ayrica DR tespit ve boliitlemesi ve retinal tanima ile ilgili calismalardan da
bahsedilecektir. Retinal tanima ve DR tespiti ile ilgili test sonuglar1 verildikten sonra ise
tartisma  kisminda  yapilan ¢alismalar avantaj ve dezavantajlar1  acisindan
degerlendirilecektir. Oneriler béliimiinde ise, gelistirilen ydntemlerde yapilabilecek
muhtemel iyilestirmeler kapsaminda gergeklestirilebilecek ileriye doniik ¢alismalardan ve

sonuclarin farkli muhtemel kullanim alanlarindan bahsedilecektir.

1.2. Fundus Kamera

Retinal goriintiileme, fundus kamera olarak adlandirilan karmasik optik sistemin
kullanimin1 gerektirmektedir. Bu arag, lizerinde kamera ile birlestirilmis 6zel bir diisiik gii¢
mikroskobuna sahip olup, ayni anda retinayi, hem aydinlatma hem de resmetme
kabiliyetine sahiptir. Bu ara¢ 0zel olarak, retina, optik disk, makula ve retinanin arka

kismindan ibaret olan goziin i¢ yiizeyini goriintiilemek icin gelistirilmistir [14].

Sekil 1.2. Fundus kamera [15]

Retinal kamera (Sekil 1.2). calisma sistemi olarak diger goriintiilleme araclarindan
farkli bir yapiya sahiptir. Genellikle optometrist ve oftalmologlar ya da diger saglik
calisanlar1 tarafindan hastaliklarin teshis ve ilerlemesinin takibi ve yapilan tedavilerin
sonuglarinin gozlenmesinde kullanilmaktadir.

Fundus kameralarda kullanilan dijital goriintii teknolojisinin sagladigi en Onemli

avantajlardan birisi de hizdir. Bu aygitlarda bir film gelistirme ya da basma asamasi



olmadigindan goriintii ¢ekildigi anda goriiliip kullanilabilir. Bu da oftalmologlara, resmin
cekildigi anda teshis koyabilme ve bu sonucu hastasiyla paylasma imkanini sunmaktadir.
Ayrica elde edilen goriintiiler, goriintli gelistirme, veri depolama, veri yonetme, arastirma,
egitim-6gretim vb. amagclarla da kullanilabilir. Goriintiiler, konunun uzmani olan kisilerle
uzaktan paylasilip, bulunan hastaliklarla ilgili goriisleri de alinabilir.

Fundus kamera, renkli, kirmizi bagimsiz (red-free) gibi degisik modlarda
calistirllabilmektedir. Oftalmik goriintiileme ¢esitleri olarak; fundus goriintiileme yontemi
yaninda floresan angiyografi (Fluorescein angiography), OCT (Optical coherence
tomography) vb. yontemler mevcuttur. Bu ¢alismada sadece retinal fundus goriintiiler

kullanilacaktir.

1.3. Retinal Fundus Goruntiiler

Retinal goriintiilere deginmeden Once goziin anatomisine kisaca deginmek gerekir.
Fotograf makinasinin yapisi ve insan gozii arasinda bir benzesim vardir. Gozde 151k, goz
bebegi (iris) kismindan igeri girer ve mercek (lens) vasitasiyla gelen 1sinlarin odaklanmasi
saglanir. Goziin arka kesiminde ¢ok duyarli film gibi gorev yapan sinir tabakasi (retina)
mevcuttur.

G0z mercegi vasitastyla odaklastirilan goriintii sinir tabakasini uyarir ve goriintii goz
siniri yoluyla beynimizin arka kisimlarindaki gérme merkezine ulastirilir. Bu goriintiiler

beyin tarafindan yorumladiktan sonra, masa, sandalye vb. olarak algilanir.
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Sekil 1.3. Retinal goriintiiniin boliimleri

Basit¢e anlatilan g6z sisteminin fundus kismi 6zel kameralar vasitasiyla
goriintlilenerek tip alaninda hastalik teshis ve tedavisinde kullanilmaktadir. Birgok ticari
marka tarafindan tiretilmis olan ve tibbi kurumlarin oftalmoloji bdliimlerinde yaygin olarak
kullanilan fundus kamera (Sekil 1.2) ile iiretilen fundus goriintiilerin (Sekil 1.3) yapisinda
meydana gelmis degisiklikler doktorlar tarafindan aninda yorumlanmaktadir. Bu
degisiklikler ayrica bir¢ok otomatik sistem tarafindan da yorumlanabilmekte ve degisik
hastaliklarin teshis ve seyrinin otomatik takibi saglanabilmektedir. Sekil 1.3’te 6rnek bir
retinal fundus goriintii ve ana kisimlar1 verilmistir. GOzilin anatomik birimleri ve ana

islevleri ise asagida 6zetlenmistir.

1.4. Go6ziin Anatomisi ve Retinanin Bolimleri

Herhangi bir kameranin yapisi genellikle goz ile karsilastirilir (Sekil 1.4). Goze giren
151n ilk olarak kornea tabakasindan gecerken kirilir. Daha sonra gbz bebegi kismindan
gecer ve tekrar lensler tarafindan kirilir. Son olarak i1sinlar retinaya ulasir ve bu kisimda
1518a hassas fotoreseptdrler tarafindan elektrik sinyallerine ¢evrilir. Daha sonra bu elektrik

sinyalleri optik sinirler araciligiyla beyne iletilir [16].



Insan gozii oldukca karmasik bir biyolojik yap1 arz etmektedir (Sekil 1.5). Kornea
goziin saydam ve goze giren 15181 ilk kirma kabiliyetine sahip kismidir. Bununla birlikte,
korneanin odak uzakligi sabit oldugundan 15181 ancak sabit bir agiyla kirabilmektedir.

Diger yandan lensler, kirllan 15181in retinada odaklanmasi i¢in odak uzakligini
ayarlayabilmektedir. Bu durum, fotograf makinasinin lenslerinin hareketi ve
odaklanmasiyla benzer bir durumdur. Lens, iris ve goz bebegi arkasinda bulunan seffaf bir
yapidir. Iris ise gdziin icinde zar seklinde bir ¢eperdir ve gbz bebeginin biiyiikliik ve ¢apini

kontrol ederek retinaya ulasan 1s1k miktarini ayarlar (Sekil 1.4).

—— Reting
Komea L Cam Siv1 (Vitreous)
Fovea
Lens |
iris O\ & :
Optik sinir

Sclera

Sekil 1.4. Isigin gozde izledigi yol ve kirilimi [17].

[risin hareketleri ise 6zel olarak gorevlendirilmis kaslar ile kontrol edilir. G5z bebegi
iris merkezinde bir giris seklinde degerlendirilebilir. Bu kisim 1518in gbze girip lenslere
erismesini saglar. Goz bebegine gelen 15181 ¢ogu soguruldugundan géz bebegi genellikle
siyah olarak goriinmektedir.

Lens ve retina arasindaki boslugu dolduran camsi sivi da (vitreous jel) yine saydam,
renksiz ve jelatinli bir maddedir. Cam siv1 denen bu kisim %98-%99 oraninda sudan olusur

ve ¢ok az hiicre igerir. Bu yap1 iginde ayrica hi¢ kan damar1 bulunmamaktadir.
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Sekil 1.5. Goziin anatomik yapisi [18].

Retina goziin dis tabakalarinin en igte olanidir. Retina, gérmemizi saglayan isiga
duyarl hiicreler ile sinir liflerini igeren tabakadir. Retinadaki sinir tabakasi merceklerden
15181 alip sinir uyarilarina cevirir. Bu uyarilar optik sinir yoluyla beyne iletilir ve bu
uyarilar beynin ilgili bolimi tarafindan bizim algiladigimiz goriintiilere ¢evrilir. Goziin
yapist ile ilgili olarak retinal goriintii isleme anlaminda 6nem tasiyan kisimlar bir sonraki

bolimde ele incelenecektir.

1.4.1. Optik Disk

Sekil 1.3 asagida detaylari verilen diger retinal yapilar1 da gostermektedir. Bu
yapilardan optik disk ya da optik sinir bagi (Optic nerve head), optik sinir uglarinin gozii
terkettigi kisimdir. Bir milyondan fazla sinir lifinin toplandigi optik disk, optik sinirlerin
retinaya baglandigi yerdir ve Sekil 1.3’te damarlarin birlestigi noktadaki parlak disk
seklindeki alan olarak goriilmektedir. Biitiin retinay1 besleyen damarlar da bu noktadan
iceri girer ve bu noktadan c¢ikar. Bu noktaya yaklasan damarlar belli bir kalinlik
kazanmaktadir. Bu durum optik disklerin yapisinin ana &zelliklerinden olup, optik diskin
otomatik tespitinin damarlarin takibi yoluyla gerceklestirildigi yontemler mevcuttur. Optik

diskin capr genellikle retinal goriintiide bir standart biiyiikliik olarak kullanilmaktadir.



Ayrica optik disk genellikle makulanin merkezi olan foveaya 3-4 mm wuzaklikta

konumlanmaktadir.

1.4.2. Optik Cup

Optik diskin merkezinde bulunan ve optik disk bolgesindeki nispeten belirgin
bolgedir. Bu bolgenin ¢apir genellikle optik diskin dikey ¢apinin yarsindan kiigiiktiir. Bu
alandaki genisleme, bazi sinir uglarinin kaybinin ya da glokom hastaliginin belirtisi

olabilir.

1.4.3. Fovea

Makulanin merkezini teskil eden fovea, net gérmeden sorumludur. Burada sadece
koni hiicreleri bulunmaktadir. Optik sinirlerdeki liflerin yaklasik %50’lik kism1 foveadan
bilgi tasimaktadir [16].

1.4.4. Makula

Makula goéziin arka kisminda, retina tabakasinin iizerinde 4-5 mm ¢apli merkezi
yerlesimli bir alandir. Cisimlere karsidan baktigimizda 151k makula iizerinde
odaklandigindan renkli ve hassas gorme bu alanda olusur. Retina merkezindeki makulada
olusan hassas gormeye “Santral gorme”, retina merkezinden uzak kenar bolgelerde olusan
ve daha zayif olan gormeye ise “Periferik gorme” adi verilir. Sarimtirak renkli 6zel bir
pigment icermesinden dolayr makulaya ayn1 zamanda sar1 nokta (makula lutea) ad1 verilir.
Makula, fovea (makulanin merkezi) bolgesini icermektedir ve bu yiizden gormenin

merkezi olarak adlandirilmaktadir.

1.4.5. Ana Damarlar

Goriintiilerde kilcal damarlara goére daha koyu olarak goriilen ve kameradan

gonderilen 15181 yansitmayan bolgedir.
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1.4.6. Kilcal Damarlar

Ana damarlara gore daha ince olan ve kameradan gonderilen 15181 belli oranda

yansitan bolgelerdir.

1.5. Baz1 Retinal Hastahklar ve iImgelerde Goriiniisii

1.5.1. Diyabetik Retinopati (DR)

Seker hastaligina bagli gérme kaybinin en 6nemli nedeni DR’dir. Diyabet, insiilin
salinimi veya insiilin etkisinin yetersizligi sonucu kan sekerinin artmasiyla kendini
gosteren metabolik bir hastaliktir. Uzun siireli kan sekeri yiiksekligi 6zellikle bobrek ve
g0zl etkilemektedir. Diyabet, goziin 6zellikle sinir tabakasini (retina veya ag tabaka) ve bu
tabakadaki kilcal damarlar1 etkileyerek ¢alismasini bozmakta ve gérme kayiplarina yol
acmaktadir. Seker hastaligina bagli retina bozukluklarina diyabetik retinopati (DR) adi
verilmektedir. DR hastaligi retinal goriintiilerde dejenerasyonlar olarak belirmekte,
doktorlar tarafindan bu resimlerden gorsel olarak tespit edilebilmektedir. Kisideki seker
hastaliginin siiresiyle dogru orantili olarak retinadaki bozulmalar da artmaktadir.

DR hastaligi kendini retinal goriintiillerde Mikroanevrizma (Microaneurysms),
Hemoraji (Hemorrhages), Eksuda (Exudates) vb. dejenerasyonlar olarak gozlenir. Bu
dejenerasyonlardan mikroanevrizma, mikrosizinti olarak tanimlanir ve bu bozukluk kilcal
damarlarda kiiclik sismeler ya da kabartilar seklinde olusarak kanin yakin dokulara
sizmasina sebep olur. Hemoraji ise, damarlarda olusan mikro sizintiya gore daha yiiksek
diizeyde bir kanamadir. Diger bir dejenerasyon olan eksuda dolasim sisteminden ya da
damarlardan g¢evreye sizan sivi ya da sivi toplanmasidir. Cotton wool spots ise retinal
tabakada meydana gelen sizmalar ve sinir liflerinde meydana gelen ve diyabet ve yiiksek
tansiyona bagli dejenerasyonlardir. Mikroanevrizmalar, yuvarlak karanlik kiigiik kirmizi
noktalar olarak goriiniir ve retinal kilcal damarlardaki genisleme merkezidir. Hemoraji ise
retinal damarlardan daha yiiksek diizeyde kan sizintis1 oldugunda gergeklesir. Eksuda ise
lipit ya da yag, normal olmayan kan damarlarindan veya cerahatten sizdiginda olusur.
Hastaligin diizeyi arttikga bu bozukluklarin miktar1 siddeti ve etkisi de artmaktadir [4]. Bu
bozukluklarla ilgili gorsel resimler ayri ayr1 Sekil 1.6(a)-(b)-(c)’de verilmis, genel olarak

DR goriiniimii ise Sekil 1.7°de verilmistir.
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(a) (b) (c)

Sekil 1.6. (a) Sert eksuda, (b) Cotton wool spots, (c) Mikroanevrizma ve Hemoraji

DR ilgili olarak belirtilmesi gereken Onemli bir nokta, bu hastaligin caligma
yasindaki yiiksek populasyon grubu iizerinde gérme kaybina sebep olan en dnemli hastalik
oldugudur. Bu ylizden bu riski tasiyan populasyon grubundaki insanlarin diizenli olarak
kontrol edilmesi gerekmektedir. Bu kontrol biiyiik bir is yiikiine sebep olacagi i¢in ancak
otomatik kontrolle yapilabilecektir. Seker hastalarinda veya ilgili risk gruplarinda diyabetik
retinopati i¢in otomatik kontroller yapildiginda, dejenerasyonlarin ve bu dejenerasyonlara
bagli olarak ortaya c¢ikacak gorme kayiplarinin yasanma riskinin %350 oraninda

diisebilecegi belirtilmektedir [19, 20, 57].

Sekil 1.7. Genel olarak DR bozukluklarmin gériintimii
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1.5.2. Mikroanevrizma

Diabetik retinopatinin klinik olarak ilk teshis edilebilir isaretleri, kii¢iik yuvarlak
kirmiz1 noktalar seklinde, retina yiizeyinde, nispeten belirsiz kilcal damarlar ¢evresinde
gorillen mikroanevrizmalardir. Mikroanevrizmanin artisi, floresan anjiyografide de
goriilebilen ve oksijen azligina sebebiyet veren kilcal damarlardaki tikanmalar ile

iliskilendirilebilir. Bu da retinopatinin gelisme asamalardandir (Sekil 1.6(c)).

1.5.3. Hemoraji

Retinopatinin derecesi artarken hemorajiler de agik bir sekilde ortaya ¢ikmaktadir.
Bunlar degisik sekillerde gortinmekle birlikte genellikle cilek y1gini seklinde ya da bir alev
goriiniimii seklinde olabilir. Bu bozulmalarin sayisi arttikga, retinal damarlarda da bozulma

ve sizma daha da artarak, sivi, yag ve protein sizmasina kadar gidebilir (Sekil 1.6(c)).

1.5.4. Eksuda

Eksuda (exudate), yag ve protein toplanmasi anlamina gelmektedir. Bunlar genellikle
parlak, yansitici, krem ya da beyaz renkte lezyonlar olarak retinada goriiniir. Bu bozulma
damar gecirgenligi anlamina gelir ve retinal ddem seklinde goriilebilir. Bu 6dem eger

makula bdlgesinde belirirse gorme kaybina sebep olabilir (Sekil 1.6(a)).

1.5.5. Cotton-Wool Spots

Cotton wool spots retinadaki sarimtrak-beyaz renkte ve retinanin sinir liflerinden
olusan ylizey tabakasindaki kiiclik alanlar seklinde goriilen sismelerdir. Biiyiik ¢ogunlukla
belli bolgelerde yetersiz kan iletimi sonucu sinir liflerinde bir bozulma ve bolgede sisme
goriinlimiindedir. Bu bozulmanin en biiyiik sebebi seker hastaligi ve yiiksek tansiyondur

(Sekil 1.6(0)).
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1.5.6. Yasa Bagh Makular Dejenerasyon (YBMD)

YBMD ozellikle 65 yas ve ilizeri insanlarda goriiliir ve tedavi edilemeyen gérme
kaybina neden olabilir. Makula boélgesinde gelisen duyarli hiicre bozulmasi sonucu 1s18a
duyarli hiicre sayisinda azalma ve bu hiicrelerin dagiliminda bozulma olarak izlenir (Sekil
1.8).Gelismis toplumlarda artan yasam siiresi ile orantili olarak, hastaliga yakalanacak kisi

sayisinda belirgin artis beklenmektedir.

Sekil 1.8. Yasa bagli makular dejenerasyon hastaligi goriilen bir goriintii
ornegi

1.5.7. Glokom

Glokom (goz tansiyonu hastaligi), sinsi bir sekilde ilerleyen ve tedavi edilebilmesi
icin erken teshis edilmesi gereken bir hastaliktir. Fakat bu hastalik sonucu olusacak gérme
kayb1 ancak ilerlemis safhalarda fark edilmektedir.

Glokom her yas grubunda ve hatta yeni dogmus bebeklerde bile goriilebilen bir
hastaliktir. Glokom, baglangicta gozde kendini hissettirmeden baslar, daha sonra seyri
hizlanir ve gérme sinirlerinde onarilmast miimkiin olmayan ve gérme kaybina yol acacak
kalici tahribatlara neden olur. Bu hastalik goz basinci veya C/D (cup/disk) orani dlgiilerek
tespit edilebilir (Sekil 1.9).
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(a) (b)

Sekil 1.9. (a) Normal goz, (b) Glokom hastalig tagiyan goz

Bu hastaliklarin disinda da baska birgok g6z hastaligit mevcuttur. Fakat goz
hastaliklarinin detayr bu tezin kapsami disindadir. Kapsam detaylan takip eden boliimde
verilen bu ¢aligmada, optik disk ve makulanin tespiti ve optik disk ¢apinin 6lgiilmesi,
ayrica tespit edilen optik disk ve makula konumlarinin dogrulanmast mevcuttur. Tez
kapsaminda ayrica, Bazi DR dejenerasyonlarinin ters boliitleme yaklagimiyla otomatik

tespiti ve retinal damar boliitlemesine dayali bir biyometrik tanima metodu 6nerilmektedir.

1.6. Problem ve Calismanin Kapsam

Diinyada bir¢ok arastirma merkezinde sayisiz aragtirmaci tarafindan retinal goriintii
isleme alaninda yogun arastirmalar yapilmistir ve yapilmaya devam edilmektedir. Bu
caligmalar genellikle goriintii isleme teknikleriyle retinal goriintii analizleri ve bu analizlere
dayali olarak retinanin yapisindaki degisimlerle algilanabilen hastaliklarin tespit ve
takibine yonelik caligmalardir. Retinal hastaliklarin tespiti dogrudan retinanin yapisina
bagli oldugundan yontemlerin gelistirilmesi i¢in retinal goriintiilerdeki morfolojik yapilarin
da tespiti, boliitlenmesi ya da yok edilmesi gerekebilmektedir. Ornegin, dejenerasyonlarmn
ve optik diskin parlaklik degerleri yiiksek oldugundan, dejenerasyonlarin tespiti i¢in
oncelikli olarak optik diskin tespiti ve eliminasyonu gerekmektedir. Ayrica optik diskin
kiiciilmesi ve yapisinin degismesi, bazen glokom, bazen de optik sinir hipoplazisi gibi
hastaliklarin habercisi olabilmektedir. Makula bolgesi de optik diskin konumuna gore

sekillendiginden ve optik diskle makula arasinda belli bir standart mesafe bulundugundan
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optik diskin bulunmasi makulanin da bulunmasi anlamina gelmektedir. Makulanin
bulunmasi ise makulaya bagl hastaliklarin tespitinde kullanilabilmektedir. Ayrica son
yillarda en etkili gz hastaliklarindan olan DR hasatliginin otomatik tespiti ve retinal
damarlara dayali biyometrik tanima ¢alismalart da yayginlik kazanmustir.

Bu noktada literatiir 6zetinde de goriilecegi gibi, optik diskin tespiti, retinal goriintii
analizi ve bu analizlere dayali olarak gerceklestirilen hastalik tespitinde biiylik 6nem
tasimaktadir. Bu yiizden optik diskin tespiti konusunda gelistirilen yontemler her zaman
iyilestirilmeli, retinal goriintiilerde karsilasilabilecek dejenerasyon, goriintii kalitesi,
rotasyon vb. degisik durumlar i¢in daha etkin ve basarili yontemler gelistirilmelidir. Ayrica
Onerilen yontemlerin performans acisindan da iyilestirilmesi gerekmektedir.

Optik disk yaninda damar agi, makula gibi yapilar da hastalik tespitinde ve
karsilastirmali olarak diger morfolojik yapilarin tespitinde énem arz etmektedir. Ornegin,
retinadaki ana damarlar optik disk alanindan ¢ikis yaparak retinanin diger alanlarina
yayilmakta ve parabole benzer bir sekil ¢izmektedir. Bu yap1 kullanilarak optik diskin
tespitinin yapildigi ¢alismalar mevcuttur.

Diger bir konu olarak optik diskin ¢api, makula merkezi (fovea), damarlarin gaplari,
makula ile optik disk arasindaki uzaklik vb. birgok retinal parametre otomatik olarak
hesaplanabilir. Bu parametreler de yine retinal goriintii analizi ve bircok hastaligin
tespitinde etkin olarak kullanilabilir. Yine 6rnek vermek gerekirse, glokom hastaliginda
optik diskin ve cup bolgesinin biiyiikligii hastaligin tespiti agisindan vazgegilmez
parametrelerdir. Optik diskin boyutu, optik diski ¢evreleyen mat cerceve bolgenin boyutu
ve optik disk ile makula merkezi arasindaki uzaklik da Optik Sinir Hipoplazisi (OSH)
hastaliginin tespitinde onemlidir. Dolayisiyla, bu parametrelerin de en dogru ve en kisa
yoldan dl¢iilmesi yine hastalik tespit yontemlerine 6nemli girdiler saglayacaktir.

Calisma kapsaminda ayrica son yillarda onemi artan biyometrik tanima sistemleri
igin bir Oneri sunulmaktadir. Bu tanima sistemi igin bir retinal damar segmentasyonu
yaklagimi Onerilmis ve biyometrik tanima sisteminde bu yontem kullanilmigtir. Bu
segmentasyon yontemi basit fakat basarili bir yaklasim sunmaktadir. Retinal hastaliklarin
tespiti i¢in optik disk ve makulanin tespiti ve bazi parametrelerin 6l¢liimii yaninda, tezde
ayrica cotton wool spots, sert eksuda gibi parlak DR lezyonlar1 i¢in de bazi tespit
yontemleri Onerilmistir. Test sonuglari, hem retinal damarlar vasitasiyla biyometrik tanima

hem de DR tespitinde kayda deger bir basar elde edildigini gostermektedir.
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Yukarida bahsedilen konularla ilgili bir¢ok problem ¢oziilmiis olmasina karsin, hala
¢Oziim bekleyen ya da sunulan ¢oziimiin yeterince basarili olmayip gelistirilmesi gerektigi
birgok durum mevcuttur. Ornegin, hastaliksiz goriintiilerde ¢ok etkin bir performans
gosteren ve yiiksek basari orani sergileyen bir optik disk tespit yontemi dejenerasyona
ugramis retinal goriintiilerde basarili olmayabilmektedir. Y6ntem ayrica; resmin kalitesi ve
yonelimine bagh olarak farkli sonuglar verebilmektedir. Dolayisiyla 6nerilen yontemlerin
tiim bu olumsuz durumlar da géz oniine alinarak gelistirilmesi gerekmektedir.

Yukarida verilen bilgiler 1s18inda bu c¢alismanin temel amaci; otomatik goriintii
isleme teknikleri kullanilarak bir¢ok hastaligin otomatik tespitinde girdi olarak kullanilan
optik disk tespiti, makula tespiti gibi konularda Oneriler ortaya koymaktir. Ayrica optik
disk c¢api, makula ile optik disk arasindaki uzaklik gibi bazi retinal parametrelerin
hesaplanmasi vb. konularda mevcutta Onerilmis yontemlerden farkli bir bakis agisi ile
problemleri ele almak ve bu parametrelerin hesaplanmasinda mevcut yontemlerde dikkate
alinmayan durumlar1 da igeren daha kapsamli ¢oziimler sunmaktir. Tez kapsaminda ayrica
biyometrik tanima konusunda retinal damar segmentasyonunun kullanildig1 bir yaklagim

ve DR lezyonlarinin tespiti i¢in basarili teknikler sunulmaktadir.

1.7. Gériintii Isleme Teknikleri

Retinal imge analizleri ve gelistirilen metotlarda kullanilan goriintii 1sleme
tekniklerine kisaca deginmekte yarar goriilmektedir.

Retinal goriintiilerde otomatik olarak, gerek optik disk, makula vb. morfolojik
yapilarin, gerekse hastaliklarin tespiti i¢in yapilan ¢alismalarda kullanilan teknikler Sekil
1.10’da ozetlenmistir [21]. Bu calisma kapsaminda kullanilan teknikler de mevcutta
yapilan caligmalara paraleldir. Bu calismada retinal hastaliklarin otomatik tespitinde
kullanilabilecek optik disk ve makula lokalizasyonu yapilirken, optik disk capmin da
Olctimii yapilmistir. Ayrica DR tespiti ve biyometrik tanima da gerceklestirilmistir.

Gonzalez [22] ve Russ [23] tarafindan yayimnlanan kitaplarda goriinti isleme
alaninda kullanilan tekniklerin birgogu ile alakali detayli bilgiler mevcuttur. Konu ile ilgili
teorik bilgilerin edinilebilecegi baska bircok kitap ve kaynak mevcuttur. Bu kaynaklarda
boliitleme, filtreleme, goriintii iyilestirme, giiriiltii yok etme vb. bir¢ok konu teorik agidan
ayrintili  bir sekilde islenmistir. Bu tez kapsaminda tiim yoOntemlerin ayrintisina

girilmeyecektir. Fakat genel olarak sayisal (dijital) goriintiilerle alakali, iiretim, isleme ve
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analiz siireglerinde kullanilan teknikler ve bu tekniklerin literatiirdeki yansimalar

konusunda kisa baz1 bilgiler takip eden basliklar altinda verilmistir.
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1.7.1. Dijital Gériintii Uretme, Isleme ve Analiz Teknikleri

Dijital goriintiilerin olusumu ve yapisi, bu goriintiilerin matematiksel olarak iglemlere
uygun olmasina ve iizerinde degisik operasyonlarin yapilmasina imkan vermektedir.
Mesela gri seviye bir gorlintii i¢in herhangi bir pikselin parlaklik degeri 0’°dan (siyah)
255’¢ (beyaz) kadar degisen bir say1 olabilir (8 bit goriintii i¢in 256 (2°), 12 bit gériintii i¢in
4096 (2'%) gri seviye vardir). Bu yiizden, gdriintii aslinda, goriintiiniin tim pikselleri icin
degisik parlaklik degerlerinden olusan bir dizi (aray) ile temsil edilmektedir. Eger bir
goriintiiyii, bir esitlik ya da fonksiyon olarak ifade etmek istersek, her hangi bir nokta ya da
koordinatta (x, y) goriintl, bir parlaklik degerine set edilmistir. Eger (x, y) ve bu
koordinata karsilik gelen parlaklik degeri sonlu ve agik bir sekilde tanimlanmis degerlerle
belirtilir ise gorilintii sayisal goriintii olarak nitelenir. Basit bir goriintii bile bir¢ok piksel
noktasindan olusmaktadir. Bir monokrom goriintii i¢in her bir pikselin parlaklik degeri bu
noktanin gri seviye degeri olarak adlandirilir. Bu yilizden gri seviye bir goriintii iki boyutlu
bir f(x, y) fonksiyonu olarak tanimlanabilir. Burada x ve y bolgesel koordinatlari f (X, y)
ise (X, y) noktasinin parlaklik degerini gostermektedir. Bir pikseli ¢evreleyen diger
pikseller bu pikselin komsu pikselleri olarak adlandirilir. Bu tanimlama goriintii isleme ve
analizi olarak da adlandirilan birgcok karmasik matematiksel islemin temelini

olusturmaktadir [22, 23].
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(b)

Sekil 1.11. (a) Normal renkli retinal bir goriintii, (b) Gri seviye bir retinal gdriintii, (c)
Damar yapisinin boliitlenmis oldugu bir ikili retinal goriintii

Renkli goriintiilerde ise gri seviye gorintilerden farkli olarak {i¢ kanal
kullanilmaktadir (Kirmizi, Yesil, Mavi-RGB) . Bu yiizden bu goriintiileri temsilen gri
seviye gorilintiilerdeki iki boyutlu dizinin aksine ii¢ boyutlu bir dizi tanimlamak
gerekmektedir. Bu dizide ilk bilesen kirmiziy1 (R), ikinci bilesen yesili (G) ve iglincii
bilesen de mavi (B) rengi temsil etmektedir. Genellikle fundus goriintiilerde yesil kanalin
yalniz bagina kullanilmasi, arka plan ve damar gibi 6zelliklerin ve hemoraji vb. patolojik
yapilarin arasinda karsithigi artirmaktadir [24]. Buna ragmen bir ¢ok goriintii isleme araci
ve teknigi renkli goriintilerden olusturulan gri seviye goriintiisii baz alinarak
gelistirilmistir. Indislenmis goriintiiler matris ya da onceden tanimlanmus kisith sayida
RGB degerlerin kombinasyonunu igeren renk haritasini kullanmaktadir. Bu da her nokta
i¢in ayr1 bir deger tanimlanmasi yerine, o noktadaki deger i¢in renk haritasindaki en yakin
deger kullanilarak islemlerde ve goriintii depolamada hafiza ve alan kullaniminin
diistirilmesini saglamaktadir. Bunun yaninda ikili gortintii (Sekil 1.11(¢c)) ise sadece siyah
ve beyaz piksellerden olusmaktadir. Bu goriintiiler sifir ve bir degerlerinden olusan ikili
(binary) diziler ile temsil edilirler. Her hangi bir formattaki goriintii analiz ya da isleme
amaciyla ikili gériintii formatina doniistiiriilebilir [3, 22, 23]. Imge olusturma ve analizinde
sira ile asagidaki akista verilen adimlar takip edilebilir (Sekil 1.12) [22].
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: Imge Segmentasyon/ Sonuclarin

imge Uretme restorasyon/ gmentasy ¢

(Orn: Fundus |:> iyilestirme (Orn: |:> (Orn: OD |:> Yorq'mlz'anma5|

kamera, OCT) damar/kenar segmentasyonu (Orn: DR
OD ¢ap o6lgme) lezyonlari)

belirginlestirme)

Sekil 1.12. Retinal goriintiilerin islenmesinde takip edilen genel adimlar [22]
1.7.2. Goriintii Uretme

Retinal fundus goriintiilerin islenmesi ve analizindeki ilk asama, goriintiinlin degisik
araglarla (fundus kamera vb.) iiretilmesi ya da elde edilmesi asamasidir. Fundus goriintiiler
icin bu asama, yapis1 daha oOnceki béliimlerde de anlatilmis olan, fundus kamera ile
gerceklestirilir. Bu diizenekte dijital kamera normal geleneksel kameralar gibi islem goriir,
fakat film yerine goriintii algilayicist kullanilir. Dogrudan goriintii sensorleri, sarz ikizli
ara¢ (charge coupled device-CCD) ya da tiimleyici metal oksit yari iletken aktif piksel
sensOrii (complementary metal oxide semiconductor active pixel sensor -CMOS-APS)
seklinde yapilandirilabilir [22]. Bu yapilardan CCD, 1sik sinyallerini (foton) elektrik
yiikiine (elektron) dondstiren kiiciik 11k duyarli diyottur. Bu sistem analog 1sik
goriintlisiinii sayisal goriintiiye doniistiiriir. Burada dizideki her bir pikselde, analog 1sikla
orantil1 elektrik akimi, sayisal diizeye ¢evrilmektedir. Bu islem sonucu elde edilen sayisal
goriintliiniin ¢oziniirligii ise CCD tarafindan analog goriintiiden olusturulabilecek piksel
sayisina baghdir. CMOS-APS teknolojisi ise, aktif piksel teknolojisini kullanir ve digerine
gore maliyeti daha diistiktiir. APS teknolojisi CCD teknolojisiyle karsilastirildiginda
gorlintiiniin islenmesi i¢in gerekli glicii 100 kat azaltir. Bunun yaninda APS teknolojisi
charge transfer gereksinimini ortadan kaldirir ve algilayicinin hem Omriinii hem de

glivenilirligini artirir [3, 22, 23].

1.7.3. Goriintii isleme

Gortintii 1slemede, ilgili pikselin gri seviye parlaklik degeri genel olarak li¢c degisik
sekilde dontistiiriiliir. En basit sekliyle pikselin parlaklik degeri komsu piksellerin degerleri
etkilenmeden degistirilir. ikinci yol olarak eger komsu pikseller isleme siirecine dahil
edilirse, komsu pikseller de degistirilen pikselin yeni degerinin hesaplanmasina bir katki

saglar. Son olarak da pikselin yeni degeri tiim goriintii dikkate alinarak hesaplanir. Bu
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yontem, goriintli islemede digerlerine gore daha giiclii bir isleme yontemi sunmaktadir.
Gorlntii islemede genel bir bakis agisiyla yaklasildiginda islemler, iyilestirme (Ornek:
kontrastin/karsithigin artirilmasi), onarma (restoration) ya da normal haline getirme

(deblurring) ve boliitlemedir (goriintii i¢inde belli ilgi duyulan bir alanin izole edilmesi)
[22, 23].

1.7.4. imge lIyilestirme

Imge iyilestirme goriintii isleme alaninda en ilging ve gorsel olarak en cazip ve
dikkat ¢ekici alanlardan biridir. Imge iyilestirme iki ayr1 alanda incelenebilir: Bolgesel
alana (Spatial domain) 6zgii metotlar ve frekans domaininde kullanilan metotlar. Bolgesel
domain dogrudan goriintii ylizeyinde pikseller iizerinde yapilan islemleri isaret ederken,
frekans domainindeki isleme teknikleri ise goriintiinlin fourier doniisiimiindeki diizeltmeyi
iceren islemleri kapsamaktadir.

Retinal goriintiilerde yasanan isleme zorluklarindan en 6nemlileri, donukluk/opaklik,
odaklanamama ya da bazi artifaktlar tarafindan etkilenen goriintii kalitesindeki diisiikliik
olarak belirtilebilir [25].

Goriintii iyilestirme iglemi, goriintiiniin sonraki islem adimlarinda kullaniminin daha
etkili olmas1 ve islemlerin daha iyi sonuclar verebilmesi i¢in gelistirme ya da diizeltme
faaliyetlerini igermektedir. Gelistirme ya da iyilestirme, gorlintiiniin goriinlim, isleme ve
analiz agisindan daha kabul edilebilir bir hale getirilmesini saglar. Bu, kontrast gelistirme

goriintliniin parlaklagtirmasi vb. anlamlara gelebilir.
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(a)

(b)

Sekil 1.13. (a) Parlak ya da kontrasti nisbeten yiiksek retinal goriintiilerin histogrami
dagilmis, (b) karanlik retinal goriintiilerin histogrami ise kenarlarda yigilmis bir
goriiniim arz etmektedir

Goriintli temel alinarak cikarilan histogram, goriintiiniin gériiniimiiyle ilgili oldukca
onemli bilgiler vermektedir. Gri seviye bir imge ig¢in histogram, her bir gri seviye
parlakligin goriintii {izerinde ka¢ defa goriildiigiinii gosteren bir grafiktir. Bu grafigin yatay
ekseninde, miimkiin olan tiim parlaklik diizey araligi (0-255) bulunurken, dikey eksende
ise her bir parlaklik degerinin goriintii tizerinde kag kez bulundugu yani ilgili gri seviyenin
frekans1 gosterilmektedir. Tam karanlik ya da tam aydinlik goriintiilerde gri seviyeler
uclarda toplanirken, kontrasti dengeli olan bir goriintiide ise parlaklik degerlerinin araligin
biiyiik bir kismina dagilmis oldugu goriiliir (Sekil 1.13).

Histogram uzatma (histogram stretching) algoritmalari, orijinal (6zgiin) goriintiiden
daha iyi bir kontrast olusturmak amaciyla, gri seviyelerin belli bir esitlige gore, tiim araliga
daha esit bir yaklasimla dagitmayr amaclar. Histogram esitleme de benzer ilkelerle

calismaktadir [22, 23].



24

1.7.5. Histogram Islemleri

[0, L] arasindaki bir gri seviye dijital gortintiiniin histogrami H(ry,) = n,, seklinde bir
fonksiyondur. Burada, 7, k’inc1 siradaki gri seviye; n; da gorlintiideki 73, gri seviyesine
sahip piksel sayisidir. Bir histogramin normalize edilmesi i¢in genel yontem,
histogramdaki biitiin degerlerin goriintiideki toplam piksel sayisina (n) boliinmesidir.
Boylelikle normalize edilmis histogram P(r,) = ni/n seklinde gosterilir. Burada
k=0,1,2,3,... L-1"dir. Burada P(ry), 1 gri seviye degerinin goriintiide bulunma ihtimalinin
bir tahminini vermektedir. Normalize edilmis histogramda bu yiizden degerler toplami 1°e
esittir. Eger bu sayilar 100 ile carpilirsa normalize etme islemi yiiz lizerinden yapilmis
olur.

Histogramlar birgok bolgesel goriintii isleme tekniginin temelini olusturmaktadir.
Histogramlar iizerinde yapilacak islemler de goriintii iyilestirme konusunda basvurulacak
baslica yontemlerdendir. Asagida degisik gri seviye degerlerine sahip goriintiilerin

histogramlarinin yonelimleri goriilmektedir (Sekil 1.14).
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Sekil 1.14. Degisik gri seviye dagilimlarina sahip goriintiiler ve histogramlari: (a)
Karanlik bir goriintli ve histogrami, (b) Parlak bir goriintii ve histogramu,
(c) Diisiik kontrasta sahip bir goriintii ve histogrami, (d) Yiiksek kontrasta
sahip bir imge ve histogrami. Sekilde [22]’dan alinan 6rnek imgelerin
histogramlar1 olusturulmustur.

Bu histogramlar lizerinde yapilacak islemlerle, histogramlardaki parlaklik dagilimlari

ve dolayisiyla goriintiilerin negatif 6zellikleri 1yilestirilebilecektir.
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1.7.5.1. Yatay ve Diisey Histogramlar

Yatay ve diisey histogramlar Sekil 1.15’te gortldigi gibi satir ve siitiin parlaklik
degerlerinin birikmig/kiimilatif toplamlarinin alinmasiyla elde edilen histogramlardir.
Yatay histogram her bir satirin, diisey histogram ise her bir siitunun parlaklik degerlerinin
toplamiyla elde edilir. Yani o satira ya da siituna karsilik gelen tiim piksellerin parlaklik
degerleri toplanarak histogramin o noktadaki degeri bulunur. Yatay ve dikey histogramlar
goriintii tizerinde parlaklik degerlerinin yiiksek oldugu bolgelerin tespitinde ve dolayisiyla
parlakligi yiiksek bolgelere denk gelen alanlardaki nesnelerin boliitlenmesinde

kullanilabilir.

s b J

Sekil 1.15. Yatay ve diisey histogramlar
1.7.5.2. Histogram Diizgiinlestirme

Histogram tizerindeki ani frekans artis ya da azaliglart histogram islemeyi olumsuz
etkileyebilir. Parlaklik histogrami ya da yatay ve dikey toplam histogramlarinda
karsilasilan frekans degerleri arasindaki farklar1 azaltarak histogram iizerindeki gecisleri

yumusatmak i¢in histogram diizgiinlestirme (histogram smoothing) islemi uygulanabilir.
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Burada her bir frekans igin Oncesindeki ve sonrasindaki K (kalite sayisi) adet frekans
degerinin ortalamasi alinarak bu frekansin yeni degeri olarak histograma kaydedilir. Bir
katsay1 olan k, ka¢ degerin ortalamasinin alinmasi gerektigini gosterir [22, 23].

Bu durumda herhangi bir noktadaki frekansin degeri (1.1)’e gore hesaplanacaktir ve
Sekil 1.16’daki gibi bir histogram degisimi olacaktir. Diizglinlestirilmis histogramda

goruldiigi gibi frekanslar arasi farklar azaltilmistir.

gt o Kokt A X + X Kgr + 4 Mo Tl Xe

- (1.1)
L 2.k+1 2.k+1

Diizgiinlestirilmis Diizgiinlestirilmemis

— ﬂ.ﬁmﬁ"“.h [

Sekil 1.16. (a) Diizgiinlestirilmis histogram, (b) Normal histogram [26].

1.7.5.3. Histogram Agirhklandirma

Histogramlarda belli alanlar1 6n plana ¢ikarmak i¢in, belli bir esik degerinin altinda
ya da istiinde olan degerlerin atilmasindan sonra, kalan degerlerin yeniden

agirliklandirilarak histogramin hesaplanmasina agirliklandirma denir.

1.7.5.4. Histogram Esitleme

Karsitlik araligi dogrusal olarak genisletildiginde, goriintiideki parlakligi en diisiik

piksel siyah, en parlak piksel de beyaz renge atanmak fiizere, arada kalan degerler de
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dogrusal olarak gri seviyenin degisik tonlarma interpole edilir. Bu sayede goriintiiniin
gorsel olarak kalitesinin arttig1 gozlenir.

r bir goriintiide iyilestirilmesi gereken gri seviye degerlerini gostersin. r’nin [0,1]
arasina normalize edildigini diisiiniirsek; bu aralikta r=0 siyah ve r=1 beyaz degerini
gostermektedir. Daha sonra, fakli bir formulasyonla piksel degerlerinin [0, L-1] aralifinda
deger almasi i¢in de hesaplama yapilabilir. Burada biitiin r degerlerine karsilik gelecek

degerler hesaplanirken (1.2)’de verilen esitlik dikkate alinmaktadir.

s=Tr);0<r<1 1.2)

Burada kullanilan doéniisiim/normalizasyon fonksiyonu ise asagidaki sartlari
saglamalidir [22, 23].
1. T(r) tek deger alir ve 0 < r < 1 aralifina goére monoton olarak artar. Bu sart ters
yonde doniisiimiin de saglanmast i¢in gereklidir.
2. 0<r<1i¢in0 < T(r) <1 Bu sart ¢ikt1 gri seviyelerin girdi gri seviyelerle ayni

aralikta olacagini garanti altina almaktadir.

1.7.6. imge Onarma

Bu smifa giren iglemler, bilinen etkilerle ortaya ¢ikmis olan goriintii tizerindeKi
hasarlarin onarilmasi ve imgenin orijinal haline getirilmesidir. Netlestirme, engel
desenlerin yok edilmesi gibi islemler bu kategoriye girmektedir. Gortintiilerdeki giirtiltiiler,
piksel degerlerinin digsal etkenler tarafindan bozulmasiyla ortaya ¢ikar. Giiriiltiiniin, Gauss
bazli giiriiltii, tuz-ve-biber (salt-and-peper noise) giiriiltiisii, periyodik giiriiltii gibi ¢esitleri
vardir [22, 23].
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Sekil 1.17. (a) Altin pargaciklari, (b) Geleneksel sekilde kiimiilatif histogram, (c)
Histogram esitleme isleminden sonra altin parcaciklarinin goriintiisi, (d)
Son durumda yeni histogram. Sekilde [22]’dan alinan 6rnek imgelerin
histogramlar1 olusturulmustur.

1.7.7. Boliitleme

Boliitleme, goriintiiniin belli 6zellikler tasiyan boliimlerinin analiz edilmek tizere
tanimlanmasi, dairesel yapilarin, ¢izgi seklindeki hatlarin ve diger bazi sekillerin
belirlenmesi gibi goriintiiniin bir kisminin belli bir amag¢ ve ilgi agisindan belirlenip
tanimlanmasin1 amaglar. Sekil 1.18’de bir damar boliitlemesi ornegi verilmektedir.
Boliitleme islemi, ilgilenilen hedef nesne, resmin diger kisimlarindan ayrildigi ya da
soyutlandig1 anda durdurulmalidir. Monokrom goriintiilerde boliitleme, genel olarak belli
bir nesnenin kenar ya da sinir bolgesi gibi, goriintliniin tasidig1 parlaklik degerlerinin bir

stireklilik arz etmedigi durumlar g6z Oniine alinarak, ya da daha 6nce de deginildigi gibi,
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onceden belirlenmis olgiitlere ve benzerlik durumlarina gore yapilir. Boliitleme, gorsel
Ozelliklere gore de tanimlanip, ilgilenilen hedef nesnenin arka plandan ayrilmasi ve
boylece tek oOzellige odaklanilarak resmin diger kisimlarimin atilmasi seklinde de

algilanabilir [22, 23].

(a) (b)

Sekil 1.18. Normal ve segmentlenmis retinal goriintii [27].

Boliitleme algoritmalar1 genel olarak, imge tlizerindeki parlaklik degerleinin iki farkli
temel Ozelligine dayanir. Bu ozellikler siireksizlik ve benzerliktir. Birinci kategoride
sergilenen yaklagim goriintiilerde bulunan kenarlar gibi parlaklik degerinin ani degisim
gdstermesine dayamir. Ikinci kategorideki ydntemler ise goriintiiniin dnceden belirlenmis
Olclitlere gore benzer bolgelere ayrilmasina dayanir. Bu metotlara 6rnek olarak esikleme,
bolge biiyiitme, bolge ayirma (region splitting) ve bolge birlestirme (region merging)
yaklasimlar1 verilebilir. ki kategoriye ayrilan boliitleme asagida ayri basliklar altinda

incelenecektir.
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1.7.7.1. Siireksizliklerin Tespiti

W W, Wi
W, Wi W
W- Ws Wo

Sekil 1.19. Nokta, ¢izgi ve kenar algilama igin kullanilacak maske
boyutu

Bu boliimde {i¢ basit gri seviye siireksizligin tespitinin iizerinde durulacaktir. Bu
stireksizlikler nokta, ¢izgi ve kenarlardir. Bu siireksizlikleri aramanin en kestirme yolu
goriintli iizerinde bir maske ya da filtre uygulamaktir. Sekil 1.19’da gosterilen 3x3’liik
maskenin (1.3)’e gbre uygulanmasi i¢in gerekli prosediir, maske ile goriintliniin ilgili

birimindeki gri seviye degerlerin carpiminin toplamini gerektirmektedir.

i=9
R = W1Z1 + Wy Z,H + -+ WgZg = Z W;Z; (13)
i=1

Bu esitlikte zj maskenin ilgili degerine karsilik gelen goriintii tizerindeki gri seviye
degeridir. Bu maskenin uygulanmasinda yeni deger maskenin merkezine gore

hesaplanmaktadir [22].

1.7.7.2. Nokta Tespiti

Bir goriintiide soyutlanmis bir noktanin tespiti, Sekil 1.20’de verilen maske
kullanilarak oldukg¢a kolay bir sekilde gerceklestirilebilir. Bu maske kullanildiginda

noktanin filtrenin merkezinde bulundugunu, |R| = Tsartinin ger¢eklesmesi durumunda
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sOyleyebiliriz. Bu esitsizlikte T pozitif esik degerini ve R maskenin uygulanmasi sirasinda
bulunan toplami vermektedir.

Basit olarak bu formulasyon, merkezi nokta ve komgular1 arasindaki
agirliklandirilmis farki 6lgmektedir. Burada temel fikir, izole edilmis nokta (gri seviye
degeri arka plandan oldukga farkli olan ve tam ya da yaklasik homojen olan bir alandaki
nokta) komsularindan oldukca farkli oldugundan bu tip bir maske ile kolayca tespit
edilebilmektedir [22, 23].

Sekil 1.20. Nokta tespiti igin kullanilacak maske ya da filtre
1.7.7.3. Cizgi Tespiti

R4, R,, R3, R, ’lin yukarida verilen filtrelerin uygulanmasi sonucu elde edilen sonuglar
oldugunu diisiinelim. Eger belli bir noktada biitiin j # i icin, |R;| > |R;]| ise, bu noktada i
maskesi yoniinde bir ¢izgi olma ihtimali yiiksektir denebilir. Mesela bir goriintiide j=2, 3,
4 igin |R;| > |R;| ise bu noktada yatay bir ¢izgi olma ihtimalinin yiiksek oldugu
sOylenebilir [22, 23]. Cizgi tespiti ig¢in bazi yonelimlere gore filtreler Sekil 1.21°de
verilmistir. Sekilde verilen filtreler goriintii iizerinde uygulanirken tek tek pikseller

tizerinde gezdirilerek piksellerin yeni degerleri hesaplanir.



33

lnl =1 ™ | -1 1-11]2 ™ | 2 -1 2 -1 | =1

2 . 2 1|2 1 -1 |2 1 -1]2 1

-1 ]-1 1 2 1]-1 1|2 -1 -1]1-1]2
Yatay +45° Dikey -45°

Sekil 1.21. Cizgi tespiti igin filtreler

1.7.7.4. Kenar Algillama

Kenarlar ya da sinirlar, goriintiilerde tasinan en 6nemli bilgilerdendir. Bu bilgiler,
belli nesnelerin biiyiikliiklerinin 6l¢iilmesi ya da bu cisimlerin algilanip goriintiiden
soyutlanmasi gibi amaglarla kullanilabilir. Bir sayisal goriintiide kenar ya da sinir,
goriintiiniin belli bir alaninda piksel parlaklik degerlerinde goézlenen farkliliktir. Cogu
kenar algilama algoritmasi, bu degisimi ya da farki, piksel parlaklik degerlerinin gradyan
(gradient) degerlerine gore tespit etmektedir. Bu islem, degisik karmasikliklara ve kullanim
amaglaria sahip 6zellestirilmis filtreler vasitasiyla gergeklestirilmektedir. Bir esik diger,
bir islemin sonucu olan goriintiiye uygulanarak kenarlarin ikili gortintiilerini olugturmak
i¢cin uygulanabilir. Cok kullanilan ve literatiirde temel taslar haline gelmis 6rnek kenar
algilama algoritmalar1 olarak Sobel [22] ve Canny [28] kenar algilama yontemleri
verilebilir. Sobel kenar algilama ydntemi bir ¢ift 3x3 boyutunda konvoliisyon (katlama)
maskesi kullanmaktadir. Bu maskelerden birincisi X-ekseni (siitunlar) yoniinde digeri ise y-
ekseni (satirlar) yoniindeki gradyani tahmin i¢in kullanilmaktadir. Bununla birlikte retinal
kan damarlarinin kenarlarinin algilanmasi ve ilgili genisliklerin bulunmasi i¢in dnerilen iig
otomatik yontem karsilagtirildiginda, muhtemelen damarlardaki merkezi parlakligi kenar
olarak algilamasindan dolayi, Sobel en tutarsiz yaklasim olarak gériilmiistiir [29]. Canny
kenar algilama yontemi [28], otomatik olarak retinal kan damarlarinin lokalizasyonu igin
yapay sinir aglarinda kullanilmistir [22, 23, 30].

Nokta ve g¢izgi tespiti boliitleme agisindan Onemli olmasina karsin, gri seviye

goriintiilerde anlamli siireksizliklerin belirlenmesinde ve boélitleme isleminde en ¢ok
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kullanilan yaklagim kenar tespitidir. Takip eden boliimde bir goriintiide kenar algilama i¢in
ilk ve ikinci sira sayisal tlirev uygulamasinin rolii tartisilacaktir.

Basit formiilasyon: Bir sayisal goriintiide kenar, iki bolge arasindaki sinirda, birbirine
bitisik sekilde bir sinir olusturacak bi¢imde siralanmis piksel kiimesidir. Sinirla kenar
arasindaki anlam farkini belirtmek i¢in, sinirin kenar kavramina gore daha global bir anlam
tasidigr soylenebilir. Kenarin anlamli bir sekilde tanimlanabilmesi i¢in de gri seviyedeki

gecisin Olciilebilmesi gerekmektedir.

-1 1 ]-1 1]0 | -1 2 | 1[0 |1

0 0 0 1|0 1 0 0 o 210 |2

1 1 1|0 | 1 2 1 11011
Prewitt Sobel

Sekil 1.22. Bazi kenar algilama filtreleri, (a) Prewitt, (b) Sobel

Sonug olarak; ilk sayisal tiirev, bir noktada kenar olup olmadigini belirlemek icin
kullanilabilir. Benzer sekilde ikinci tiirevin isareti de bir kenar pikselinin karanlik tarafta
m1 yoksa parlak tarafta mu oldugunu belirlemek igin kullanilir. Ikinci tiirevin bu
kullantminin yaninda iki 6nemli 6zelligi mevcuttur:

e Her kenar i¢in fazladan iki deger liretmektedir
e Ikinci tiirevin ug pozitif ve negatif degerlerini birlestiren hayali bir diiz

¢izginin kenarin orta noktasindan gectigi varsayilabilir [22].

1.7.8. Esikleme

Esikleme (tresholding) bir goriintiiyii ikili goriintiiye doniistiirerek bilesenlerine
ayirma islemine denir. Bu islem, goriintiiniin iizerindeki piksellerin degerlerinin belli bir
parlaklik degerinin altinda ya da {istiinde olmasma gore beyaz veya siyah olarak
smiflandirilmasi seklinde gergeklestirilir. Esikleme islemi O6zellikle goriintii iizerinde

gereksiz goriilen detaylarin ve degisimlerin eliminasyonu ve ilgilenilen hedef detaylarin ise
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ortaya ¢ikarilmasi agisindan 6nemlidir. Esiklemede global bir esik degeri otomatik olarak
secilebilecegi gibi, goriinti histograminda da beliren ve etkin bir ayristirmanin
yapilabilecegi noktalara gore de esik degerleri belirlenerek se¢im yapilabilir. Esiklemede
daha karmagik parlaklik olcitleri de bir pikselin beyaz veya siyah olarak ayrilmasi icin
kullanilabilir. Imgenin degisik kisimlarinda, birden fazla farkli esik degerinin uygulandig1
durumlarda ise adaptif ya da yerel bir esik degeri uygulanmasi daha faydali olmaktadir.

Uygulanmasinin basitligi ve sezgisel olarak ogrenilebilme 6zelligi dolayisiyla
esikleme, goriintii boliitlemede merkezi bir rol oynamaktadir.

Sekil 1.23(a)’da wverilen histogramin bir goriintiiye ait oldugunu diisiiniirsek,
f (x, y)goriintiisii karanlik arka plan iizerinde aydinlik bir nesneyi gostermektedir. Burada
nesne ve arka plan gri seviyeleri iki ayr1 baskin grupta gruplanmistir. Burada nesneyi arka
plandan ayirmak i¢in ilk akla gelen yontem, bu iki bdlgeyi ayirabilecek bir T esik
degerinin seg¢ilmesidir. Bu durumda (X, y) seklindeki herhangi bir noktada f(x,y) > T ise
bu nokta nesne {izerinde bir nokta, aksi durumda is arka plan olarak algilanmaktadir. Sekil

1.23(b)’de ise birden fazla esik degeri gozlenmektedir.

¥ W W

(a) (b)

Sekil 1.23. (a) Tek bir esik degeriyle, (b) Birden fazla esik degeriyle ayrilabilecek
goriintiilerin histogramlari [22].

Sekil 1.23(b)’de verilen histogramda goriildiigii gibi her hangi bir (X, y) noktasi igin
eger T; < f(x,y) < T, ise birinci nesneye; eger f(x,y) > T, ise diger nesneye ve eger
f(x,y) <T, ise arka plana aittir. Genel olarak birden fazla esik degeri gerektiren
boliitleme problemlerinin bolge biiylitme yaklasimiyla c¢oziilmesi daha iyi sonuglar

vermektedir. Bir esiklenmis goriintii g(x, Yy), (1.4)’deki gibi gosterilebilir:
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_ if fx,y)>T
9Gey) = g if f(r,y) <T

(1.4)

Burada parlaklik degeri 1 olarak hesaplanan pikseller nesneye ait, O olarak
hesaplanan pikseller ise arka plana ait pikseller olarak degerlendirilir. Bu durumda T eger
f(X, y)’ye bagimli ise yani sadece gri seviye degerlere bagli ise, bu esik degeri global esik
olarak adlandirilir. Eger T, yani esik, hem f(x, y) hem de p(X, y), yani baz1 yerel (lokal)
ozelliklere bagimli ise yerel esik degerini alir. Bunun yaninda esik koordinatlar, x ve y’ye

bagimli ise bu esik dinamik esik olarak adlandirilir [31].

1.7.8.1. Basit Global Esikleme

Esikleme yontemlerinin en basit yolu tiim goriintii i¢in sadece bir esik degeri (T)
uygulamaktir. Bu durumda bdliitleme islemi yapilirken, tiim goriintii piksel piksel
taranarak her bir piksel i¢in esik degeriyle karsilastirma yapilir ve pikselin gri seviye
parlaklik degerinin bu esik degerinden biiyiik ya da kii¢clik olmasina gore her bir piksel
nesne ya da arka plan olarak kaydedilir. Bu yontemin basarist histogramin basarili bir
sekilde ayrilmasina baglidir. Global esikleme genel olarak, 1siklandirma etkisinin uygun
oldugu ortamlarda, endiistriyel kontrol uygulamalarinda basarili bir sekilde
uygulanmaktadir.

Asagida verilen algoritma adimlar1 global esikleme uygulamasinda takip edilebilir:

1. Esik degeri i¢in bir baglangi¢ degerinin tahmin edilip atanmasi.

2. Bu esik degerinin kullanilarak goriintii {izerinde boliitlemenin gerceklestirilmesi.
Bu boéliitleme islemi sonucunda goriintii iki gruba ayrilacaktir. Birinci bolgede (G1)
bulunan pikseller i¢in Gri seviye degeri < T ve diger bolgedeki (G2) pikseller
icin Gri seviye degeri > T pikselleri gruplandirilacaktir.

3. G; ve G, bolgesi igin ortalama piksel degerlerinin (4, i,) hesaplanmasi.
4. Yeni T degerinin T = %(,ul + p,) esitligine gore hesaplanmasi.
5. Ardisik iki adimda hesaplanan T degerleri arasindaki fark baglangigta hesaplanan

T, degerinden kiigiik bir diizeye ininceye kadar ikinci adimdan doérdiincli adima

kadar tekrar edilmesi.
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Burada T’nin baglangi¢ degerinin segimiyle ilgili olarak birkag ipucu verilebilir: Eger
arka plan ve nesnenin goriintii lizerinde kapladig1 alan biiyiikliik agisindan karsilastirilabilir
ise, T i¢in kabul edilebilir bir baslangi¢c degeri olarak tiim goriintiiniin ortalama gri seviye
degeri kullanilabilir. Eger nesne arka plana gore kiigiik ise, ya da tam tersi bir durum s6z
konusu ise bir bolgenin piksel 6zellikleri digerine baskin geleceginden ortalama degeri
se¢mek isabetli olmayacaktir. Bu durumda maksimum ve minimum gri seviye degerlerinin
orta noktasi baslangi¢ esik degeri olarak alinabilir. Burada T, parametresi algoritmanin bu
parametre ag¢isindan farkin kii¢lildiigii durumda durdurulmasi igin kullanilmaktadir [22,

23].

1.7.8.2. Adaptif Esikleme

Bazen boliitlemesi ¢ok rahat yapilacak goriintiiler, diizgiin dagilmamis parlaklik
degerleri dolayisiyla tek bir global T esik degeri kullanilarak boliitlenemez hale doniistir.
Bu durumda takip edilecek yollardan biri, ana goriintiiyii alt gériintiilere ayirip her bir alt
goriintli icin farkli esik degerlerinin kullanilmasidir. Bu durumda ¢dziilmesi gereken ana
problem, ana goriintiiniin hangi alt goriintiilere pargalanacagi ve bu her bir alt goriintii igin
esik degerinin nasil hesaplanacagidir. Bu islemde, her bir piksel i¢in kullanilacak esik
degeri, iizerinde oldugu alt goriintiiye yani pikselin bulundugu yere bagli oldugundan bu
tip esiklemeye adaptif esikleme adi verilmektedir [22]. Bu tez ¢alismasinda, arka plan
gorlintiisiinlin  gri  seviye parlaklik degerine bagli olarak adaptif bir boliitleme

uygulanmigtir.

1.7.9. Bolge Bazh Boliitleme

Boliitlemenin amaci goriintiiyii bolgelere ayirmaktir. Bu problem, bazi durumlarda
gri seviye parlaklik degerlerindeki siireksizlikler baz alinarak, bolgeler arasindaki sinirlar
ya da bolgelerin kenarlar1 bulunarak ¢oziilmiistiir. Bazi durumlarda ise piksellerin gri
seviye degerleri ya da renkli resimlerde ise renklerin dagilimina gore belirlenen esik
degerleri vasitasiyla ¢Oziilmiistiir. Bolge temelli boliitleme yaklagiminda ise dogrudan

bolgelerin bulunmasiyla islem gergeklestirilmektedir [22, 23, 32].
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Formulasyon: R tiim goriintiiyli temsil ettigi durumda béliitleme, R bolgesinin yani
tim gorlintiiniin, Ry, R, R3, Ry, ... R, seklinde alt bolgelere ayrilmasi islemi olarak
tanimlanabilir. Bu parcalanmada asagidaki 6zelliklerin saglanmasi gerekmektedir.

@ IliziRi =R

(b) R; bitisik bolgedir; i=1,2,3,4,...n

(¢) R; NR; = @; i # j biitiin i ve j’ler i¢in

(d) P(R;) = TRUE; i=1,2,3,4,....n

() P(R; UR;) = FALSE ;i #

Burada P(R;), R; kiimesindeki noktalar {izerinde tanimlanmis olup bos kiimedir(®).
(@) segeneginde belirtilen sart boliitlemenin tam olmasini yani tim goriintiiyli (tim R
ylizeyini) i¢ermesi gerektigini belirtmektedir. (b) sikkinda belirtilen kosul bir bdlgenin
birlesik olmasi gerektigini belirtmektedir. (C) sart1 ise bdlgelerin ayrik olmasi gerektigini,
(d) sikki ise boliitlenmis bir bolgeye dahil edilmis piksellerin tagimasi gereken sartlari

belirtmektedir. Son sart ise R; ve R; bolgelerinin P fonksiyonu gz oniine alindiginda farkli

olduklarin1 gostermektedir [22, 32].

1.7.9.1. Bolge Biiyiitme

Yontemin adindan da (Region growing) anlasilacagi gibi yontemde, onceden
tanimlanmis bazi1 Olglitlere gore pikseller ya da alt bolgeler, daha biiyiik bolgelerde
gruplanir ya da birlestirilir. Bu yontemin kullandig1 yaklasim temelde bir ya da daha fazla
tohum piksel (seed pixel) ile baglanmasi ve bu piksellerin gevresindeki piksellerin kontrol
edilip belli oOlgiitleri saglayanlarin segilen tohum piksellerle birlestirilerek bdlgelerin
blyiitiilmesidir.

Birden fazla tohum piksel ya da baslangi¢ noktasi segilmesi, bu yontem kullanilarak
¢oziilmesi amaglanan problemin dogasina baghdir. Eger segilecek tohum piksel konusunda
bir 6n bilgi yoksa her bir piksel iizerinde aynmi islemler uygulanarak bolge biiyiitmede
kullanilir.

Bir pikselin bolgeye dahil olabilmesi i¢in asagidaki sartlarin saglanmasi gerekir:

 Daha 6nce bir baska bolgeye dahil edilmemis olmasi.

* Bulmak istedigimiz bolgenin komsusu olmas.
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 Piksellerin eklenmesiyle olusan yeni bdlgenin, diizgiin dagilima sahip olmasi

gerekmektedir.

Bolge biiyiitme yonteminde karsilasilan bir diger problem, islemin ne zaman
sonlandirilacagidir. Temel olarak biiylitmede, eger bdlgenin biyiitiilmesine katki
saglayacak, tanimlanan oOlgiite uygun piksel kalmamigsa islem durdurulmalidir. Bolge
biiyiitme algoritmasmin etkinligini artirmak igin, biyiliklik kavrami, bu zamana kadar
blyiitiilen bolgeye dahil edilen pikseller ve karsilastirma yapilan piksel arasindaki
benzerlik, biiyiitiilmekte olan bolgenin sekli gibi dl¢iitler kullanilabilir [22, 23, 32].

1.7.10. Filtreleme

Filtreleme (Filtering) goriintii islemede olduk¢a yaygin olarak kullanilan bir iglemdir.
Komsu piksellerin degerlerini de dikkate alarak hesaplamalarin yapildig:r goriintii isleme
algoritmalarin giicli ve yetkinligi digerlerine gore daha fazladir. Kullanicilar tarafindan
tanimlanan bir matris ya da maske sadece iizerinde iglem yapilan pikseli degil bu pikselin
komsu piksellerini de hesaba katacak sayida eleman icerebilir. Bu matrisin elemanlar1
tarafindan kaplanan her bir piksel ftizerinde yapilacak islem ise bir fonksiyonla
tanimlanmistir. Maske ya da matris ve fonksiyon birlikte filtreyi olusturur. Bu yiizden,
belli bir konuma uygulanan maske sonucu elde edilen deger, sadece mevcut pikselin degil
o pikselin komsu piksellerinin de dahil edildigi bir hesaplama sonucu elde edilen degerdir

[22, 23].

1.7.10.1. Filtreleme isleminin Uygulansi

Filtreleme islemi goriintii islemede en yaygin olarak kullanilan tekniklerdir. Goriintii
lyilestirme amaciyla uygulanan filtrelerin yaninda, kenar vb. 0zellikleri belirleme
islemlerine kadar ¢ok Sayida filtre gelistirilmistir.

Gorlintlilerde bazi komsuluk operasyonlari, goriintiilerin piksel degerleri ve bu
komsulukla ayn1 boyutta olan bir alt goriintiiniin karsilik gelen degerleri dikkate alinarak
yapilmaktadir. Burada alt goriintii “filtre”, “maske”, “kernel”, “sablon”, “pencere” gibi
degisik adlarla adlandirilmaktadir. Bu terimlerden en ¢ok kullanilan ilk tgiidiir. Filtre alt

goriintiistindeki degerler ise piksel yerine katsayr olarak adlandirilmaktadir. Frekans
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domaininde de filtreleme yapilmaktadir. Burada dogrudan, goriintiilere ait pikseller
tizerinde yapilan iglemlerin konu edildigi bolgesel filtreleme islemleri ele alinacaktir.
Filtreleme basit olarak, maske ya da filtre olarak adlandirilan ve aslinda boyutlar
belli bir matris olan alt gérlintiiniin, ana goriintii lizerinde noktadan noktaya gezdirilmesi
anlamma gelmektedir. Her bir (X, y) noktasinda, filtrenin 0 noktadaki etkisi olarak
adlandirilan hesaplama, onceden tanimlanmus kurallara gore yapilmaktadir. Ornek olarak
dogrusal bolgesel filtreleme igin filtrenin etkisi, filtrede bulunan katsayilarla, bu filtreye
karsilik gelen goriintii bolgesindeki piksel degerlerinin ¢arpilarak toplanmasi ile bulunur.
Bu islem maske tiim goriintii tizerinde gezdirilerek her bir piksel i¢in tekrar edilir.
3x3 liikk bir genel maske i¢in, herhangi bir (X, y) noktasindaki maske hesaplamasi R ise,

daha once deginildigi gibi (1.5)’te verildigi gibi hesaplanir.

i=9
R = W12 + Wy Z,H + -+ WqZg = Z W;Z; (15)
i=1

Filtreler ¢ok degisik amaglarla kullanildigindan Otiirii, goriintii isleme alaninda
karsilagilan problemlerin ¢6ziimii i¢in ¢ok sayida filtre iiretilmistir. Ortanca (medyan)

filtre, komsuluklar ortalamasi filtresi, mod filtresi gibi filtreler ilk akla gelenlerdir [22, 23].

1.7.11. Morfolojik islemler

Imge islemede matematiksel morfoloji, oOzellikle goriintiide bulunan sekillerin
incelenip analiz edilmesi agisindan uygun bir yontemler sunar. Burada karsimiza ¢ikan iki
onemli islem genisleme (dilation) ve erozyondur (erosion). Islemler iki piksel kiimesinin
birlestirildigi 6zel bir mekanizma ile gerceklestirilmektedir. Genellikle birinci piksel
kiimesi islenen goriintii; diger daha kiiciik kiime ise ¢ekirdek (kernel) olarak adlandirilir.
Bu islemlerden genislemede, goriintii lizerindeki her bir piksel ve ¢evre pikselleri ¢ekirdek
pikselle ortiistiiriilmektedir. Bu islem sonunda goriintiideki nesnede belli bir genisleme
ortaya ¢ikmaktadir. Erozyonda ise yine ¢ekirdek ana goriintii ile Ortiistiiriilmekte fakat
burada yapilan islem sonucu, sadece tiim komsu pikselleriyle birlikte uyusma durumunda o
andaki merkezi piksel kabul edilmektedir. Bu da bir daralmaya sebep olmaktadir. A¢ma ve
kapama algoritmalar1 bu islemler {izerine bina edilmistir. A¢ma islemi ile dnce erozyon,

sonra genisleme islemi uygulanarak goriintiiniin piiriizsiizlestirilmesi, dar birlesim
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noktalarinin ve nesnelerdeki tagmalarin yok edilmesi amaglanmaktadir. Kapama islemi ile
Once genisleme sonra erozyon uygulanir ve yine goriintliniin piiriizsiizlestirilmesi
amaclanir. Fakat bu defa dar kopukluklarin ve bosluklarin kaynastirilmasi ve kiigiik
deliklerin eliminasyonu s6z konusudur [22, 23].

Yukarida belirtilen algoritmalar birlikte; kenar algilama, giirtiltii eliminasyonu, arka

plan eliminasyonu ve bazi spesifik sekillerin bulunmasi amaciyla kullanilabilir.

1.8. Retinal Goriintiilerin Optik Disk Tespiti ve Literatiir Taramasi

Retinal fundus goriintiilerde genellikle yuvarlak ve ¢evresine gore daha parlak olarak
goriinen kisim optik disk (optic nerve) olarak adlandirilir (Sekil 1.4). Bir¢ok retinal
hastaligin otomatik tespiti icin retinadaki optik disk, damarlar ve makula gibi 6nemli
anatomik bolgelerin tespiti ve yorumlanmasi son derece onemlidir. Bu anlamda optik
diskin tespiti, retinal gorlintii analizi caligmalarinda bir 6n islem (pre-processing)
mahiyetindedir. Optik diskin tespiti;

e Damar agia bir baslangi¢ noktast olusturdugundan damar aginin ¢ikartilmasinda

[33,34],
e Makula ile olan sabit uzakligindan dolayr makulanin tespitinde [30],
e Optik diskin elimine edilmesi yoluyla dejenerasyonlarin tespitinin kolaylastirilip
etkinlestirilmesinde [34];
kullanilmakta ve bu islemlerin daha kolay bir sekilde gerceklestirilmesine katkida
bulunmaktadir [20]. Optik diskin tespitinin kullanim: konusunda yukarda belirtilen
maddelerle ilgili olarak yapilan ¢alismalardan 6rnekler vermek de miimkiindiir.

Littmann [35], optik disk merkezi ve makula bolgesinin merkezi olan fovea
arasindaki uzakligin 6lglimii i¢in 6zel bir calisma yapmis, bu ¢calismada fundus kameradan
ya da hastaya ait goOziin karakterlerinden kaynaklanan biiylitme vb. durumlarin
eliminasyonu saglanmistir. Ayrica birgok galismada, optik disk ve foveanin birlikte tespit
edildigi ve bu yapilarin tespitinin birbirinden bagimsiz yapilmadig1 goriilmektedir [ 5, 7,
19, 30, 36-39].

Optik diskin bulunmasi ayrica diger géz hastaliklariin tespiti ile de baglantilidir. Bu
hastaliklardan glokom diinyada korliigiin sebebi olarak ikinci sirada yer almaktadir [40].
Glokom hastaligi, bu hastalik dolayisiyla, optik diskin seklinde, renginde ve derinliginde
ortaya ¢ikan degisikliklerin tespitiyle otomatik olarak tespit edilebilir [38]. Diger yandan
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bircok  retinal  dejenerasyonlar, parlaklik yoniiyle optik diskle  benzerlik
gosterebileceginden ve dolayisiyla bu dejenerasyonlar otomatik tespitte optik diskle
karistirilabileceginden, optik diskin tespitinde bu bozulma bolgelerinin tespit edilip disarda
birakilmasi son derece 6nemlidir. Ayrica optik diskin tespiti, optik diskin retinal goriintiiler
icinde bir referans noktast olusturmasi sebebiyle, retinal goriintii analizi uygulamalarinda
son derece Onemlidir. Optik diskin tespiti ayrica hipertansif/sclerotik retinopati igin
kullanilan ve hesaplanmasinda damar yapisinin da kullanildig1 bazi teshis indekslerinin
hesaplanmasinda da son derece 6nemlidir [41].

Bunun yaninda yukarida belirtildigi gibi, optik disk biiyiikliigii gibi parametrelerin
hesaplanmas1 da retinadaki makula gibi diger bolgelerin bulunmasina ya da yine bazi
hastaliklarin tespitine yardimci olmaktadir. Ornek olarak Li ve arkadaslari [42] makula
bolgesini optik disk merkezinden birkag optik disk kadar uzakta dairesel bir alan olarak
tanimlamakta ve buna gore tespit etmektedir. Ayrica optik diskin biyiikligine ve
kenarlarinin sekillenmesine gore de glokom hastaliginin tespiti saglanmaktadir [43]. Optik
disk, uygulanan diger bazi yontemler i¢in de baslangic noktasi olarak alinmistir. Ornek
olarak, damar boliitlemede optik disk, tespiti yapilmis retinal damarlarin boliitlenmesinde
bir kilometre tas1 olarak kullanilmistir [44].

Bazi morfolojik yapilarin tespitinin retinal goriintii analizinde Gneminin yaninda
anormalliklerin bu yapilara gore lokasyonu da oOnemlidir. Bu baglamda incelemeler
diyabetik retinopati ile alakali anormalliklerin dagiliminin tekdiize olmadigini [36] ve baz1
tip dejenerasyonlarin retinanin belli bir alaninda daha sik olustugunu gostermektedir. Bu
yiizden lezyonlarin retinadaki diger anatomik yapilara gore konumu dejenerasyonlarin
siiflandirilmasinda faydali olabilir [36]. Dolayisiyla optik diskin tespiti dejenerasyonlarin
siniflandirilmasina da yardimer olacaktir.

Floresan anjiyografi (fluorescein angiography) ve retinal goriintileme, goz
resimlerinde doktorlar tarafindan hastaliklarla ilgili gelismelerin izlenmesi ve gerekli
tedavilerin tespiti ve uygulanmas ile ilgili kararlarin verilmesi acisindan en ¢ok kullanilan
araclardir. Bu alanda, otomatik isaretleme ve boliitleme biiyiik kolayliklar saglamakla
birlikte, bu otomatik islemlerin 6n kosulu, retinadaki optik disk ve makula gibi baslica
anatomik ozelliklerin tespitidir [37].
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1.8.1. Optik Diskin Tespiti ve Boliitlenmesi

Optik diskin tespiti ve boliitlenmesi ile ilgili bazi yontemlerin ayrintisina girmeden

once optik diskin goriiniimii ile ilgili kisaca bilgi vermek faydali olacaktir.

1.8.1.1. Optik Diskin Gériiniimii

Optik diski etkin ve basarili bir sekilde tespit edebilmek igin Oncelikli olarak
goriiniimiiniin ve programlamaya da temel teskil eden parlaklik, genislik vb. fiziksel
ozelliklerinin (Sekil 1.24) dikkatlice incelenip analiz edilmesi gerekmektedir. Bu noktada
en Oonemli Ozellikler olarak, optik diskin parlaklifi ve damarlarla olan kombinasyonu
gosterilebilir [19]. Optik diskin sekli elipse benzer sekildedir ve 6l¢ii olarak da genisligi,
1,8+/-0,2 mm ve yiiksekligi 1,9+/-0,2 mm’dir [30]. Bu biiyiikliik ortalama olarak 1,5 mm
olarak belirtilmistir [20]. Sinir liflerinin yer aldig1 optik disk bolgesinde, optik diskin
merkezinde cup denilen nispeten daha parlak bir blge mevcuttur. Optik disk kenar bolgesi
(rim) ise, optik diski ¢evreleyen ince bir bant seklinde yapilanmistir. Bununla birlikte
fundus gorintiiler biiyiik farkliliklar arz edebilir. Optik disk bazen gevresine gore ¢ok daha
parlak bir disk seklinde goriiniirken bazen de ici bos bir yiiziik gibi gorlinebilir. Bazen rim
bolgesi disinda da hastaliklardan dolay1 parlak alanlar olabilir. Bazen de damarlar optik

diskin goriiniisiinii kismen degistirebilir [45].
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Sekil 1.24. Optik diskin goriiniisii

Druzen (retina ya da optik sinirlerin toplandig1 bolgede kiigiik beyaz ya da sari
atiklardan dolayr olusan bozulma) ve eksuda gibi patolojiler (Sekil 1.25(a)-(b)-(c)),
genelde belli bolgelerde kiimeler halinde toplanmis sekilde olusur. Bu patolojiler biiytikliik
ve parlaklik acgisindan bazen optik diskle karsilastirilabilir  6zellikler  de
sergileyebilmektedir [3].

(a) (b) (c)

Sekil 1.25. Retinal goriintiilerde bazi dejenerasyonlar

Duruma o6zel bozukluklar1 ve sira dis1 sartlart gz Oniinde bulundurmayan genel
amach optik disk tespit ve bdliitleme yaklagimlari, bulanik smirlar, tutarsiz goriinti

kontrast1 (zitlik) ve bazi kenar 6zelliklerinin her zaman retinal goriintiide tasinmamasi gibi
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sebeplerden dolay1, tespitte ya da boliitlemede bazen basarisiz olmaktadir. Bu yiizden,
degisik fiziksel ve patolojik kosullardan dolayi, boliitleme agisindan optik diskin bolgesi,
parlaklig1 ve biiyiikliigii her zaman sabit ve gilivenilir olmadigindan, optik diskin tespiti
olduk¢a zorlasabilmekte ve bahsedilen durumlarin da tstesinden gelecek On isleme,
iyilestirme, hibrit metod gibi yaklagimlarin gelistirilmesi gerekmektedir.

Optik diskin tespiti ve boliitlenmesi i¢in kullanilan yontemler; parlaklik ve geometrik
Ozelliklerin kullanildigr morfolojik yontemlerden Bayes tabanli metotlar gibi istatistiksel
yontemlere, diger yandan Hough doniisiimii ve sablon eslestirme gibi standart metotlara
kadar degisim gostermektedir. Bu yaklagimla, optik diskin tespiti ile ilgili ¢alismalar
degisik sekillerde gruplandirilabilir. Bu konuda yapilan ¢alismalarin bazilar1 optik disk
tizerindeki damar yapisin1 dikkate alirken [19, 57] baz1 yontemler de optik disk bdlgesinin
siirlarinin  takibini yapmaktadir [1, 14]. Bazi yontemler sablon eslestirme yOntemini
kullanirken [20], baz1 yontemler ise aktif sinir (active contour) ya da kivrilma (snake)
yontemini kullanmaktadir [46, 47]. Makine 6grenmesi [30, 31, 33, 36, 48, 49, 68], ¢cok
seviyeli esikleme (multilevel tresholding) ve sekil tespiti [50, 68] yontemlerini kullanan
yaklasimlar da mevcuttur. Bu smiflandirma genel bir bakis agisina dayanmakta olup,
degisik yontemleri karma (hybrid) bir sekilde kullanan bir¢ok ¢alisma da mevcuttur [10,
51-55, 68].

Diger bir agidan optik disk tespit yontemlerine yaklasildiginda [4], ¢calismalar, “optik
diskin tespiti” ve “optik diskin tespiti ve boliitlenmesi” amagh caligmalar seklinde iki
baslik altinda smiflandirilmistir. Bu siniflandirmada, bazi ¢alismalar sadece optik diskin
merkezinin tespitini yapip ayrica optik diskin kenarlarinin tespitini ve sonrasinda
boliitlemesini gerceklestirmezken [51], bazi caligsmalar ise optik diskin hem tespitini hem
de bolitlemesini gergeklestirmektedir [10, 51-55, 68]. Bu smiflandirmanin yapildig:
calismada [4] ayrica sunulan yeni bir yontemle, hem optik diskin merkezinin hem de optik
disk kenarlarinin, damar yapisindan da etkilenmeden, basarili bir sekilde tespit edildigi
belirtilmistir [4].

Optik diski bulup bdliitlemesini de gerceklestiren calismalardan bazi ornekler
asagida verilmistir.

Fleming ve arkadaslar tarafindan yapilan ¢aligmada [56] yarim elips kullanilarak
optik disk merkezi tespit edilmistir. Caligmada %98,4’liik bir optik disk tespit basarisi

verilmis olup, optik disk smirlarinin tespiti i¢in ise bir basari orani verilmemistir.
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Carmona ve arkadaglar1 ise optik disk tespitinde ve sinirlarin belirlenmesinde
genetik bir algoritma kullanmistir. Bu ¢alismada 110 goriintii {izerinde yapilan testler
sonucunda optik disk smirlarinin belirlenmesinde, standartlarla karsilastirildiginda, 5
pikselden az tutarsizlik barindiran resimler i¢in %96 oraninda bir basar1 bildirilmistir.

Diger yandan Lupascu ve arkadaslar1 ise [6] yaptiklari calismada, optik disk i¢in
geometrik konum ve sinir tespiti yapmuslardir. %95 oraninda optik diski bulma ve %70
oraninda da optik diskin sinirlarinin bulunmasi basarisinin rapor edildigi ¢alismada, doku
tanimlamasi ve regresyon tabanli metotlar kullanilarak optik diski sinirlayan en uygun
daire bulunmaya calisilmistir.

Bu tez kapsaminda deginilen ve yapilan siiflandirmaya dahil edilen g¢aligmalar
ornek c¢alismalar olup, bircok calisma tarafindan referans olarak kullanilmistir. Bunun
yaninda, literatiirde konu ile ilgili baska birgok ¢alisma mevcuttur [10, 51-55, 68]. Takip
eden boliimlerde optik diskin bulunusunda kullanilan yontemler yukarida belirtilen gruplar

altinda siniflandirilarak incelenmistir.

1.8.1.2. Damar Takibi

Retinal goriintiilerde damar yapisi, optik diskin tespit edilebilmesi agisindan énemli
ayirt edici 6zellikler sunmaktadir. Damar takibinde (vessel tracking) karsilagilan en 6nemli
Ozellik, damarlarin optik disk bolgesinde yogunlasmis olmasi ve bu bdlgeden ayrilarak
diger retinal bolgelerin 6nemli bir alanina yayilmasidir. Ayrica ana damarlarin sekli, optik
disk paraboliin u¢ noktasinda olmak tiizere, parabol benzeri bir geometrik sekil goriinimi
olusturmaktadir [57].

Damarlarin yukarida belirtilen 6zelliklerinin kullanildigir bir¢ok metot gelistirilerek
optik disk bulunmaya calisilmistir. Bu yontemlerin basarisi ise, resmin yonelimi, kalitesi,
retinanin dejenerasyon icerip igermemesi vb. 6zelliklere gore degismektedir.

Tobin ve arkadaslari [5] retinal damarlardaki 6zelliklerin elde edilmesi igin bolgesel
(uzamsal) filtreleme (spatial filtering) ve Bayes tabanli siniflandirmaya dayali bir yontem
onermistir. Optik diskin merkezinin, olusturulan giivenilirlik goriintii haritasindaki en
yiiksek giivenilirlik degerine gore tespit edildigi bu yonteme gore yapilan testlerde %90
diizeyinde bir basar1 saglanmistir. Bu yontemin basarisinin, damar ag1 yapisinin dogru bir

sekilde bulunmasina bagli oldugu aciktir.
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Foracchia ve arkadaglari [57], bir parametrik model ve optimizasyon yontemi
kullanarak retinal damarlar1 tespit etmis ve daha sonra optik diskin merkezini geometrik
kisitlart kullanarak %98 oraninda bir basari ile bulmustur. Bu metot, baslangic olarak ana
retinal damarlarin tespitine dayanmaktadir. Retinadaki tiim damarlar optik disk
bolgesinden dogup dagilir ve genellikle biitiin retinal goriintiilerde parabol seklinde bir yol
cizer (Sekil 1.26) [57]. Burada, bahsedilen 6zellikten faydalanilarak, retinal damarlarin
herhangi bir noktada yoneliminin tanimlanmasi i¢in, modelin iki parametresinin optik
diskin merkezinin koordinatlarin1 gosterdigi, geometrik parametrik bir model onerilmistir.
Herhangi bir damar tespit prosediirii tarafindan saglanan damar merkezi ¢izgi noktalar1 ve
bu ¢izgilere karsilik gelen damar yonleri deneysel veri (data) olarak kullanilmis ve model
parametreleri “Benzetimli tavlama” (Simulated annealing) optimizasyon yontemiyle tespit
edilmistir. Bu islemler sonucunda tahmin edilen degerler, optik diskin merkezini
gostermektedir. Yapilan testlerde, bir¢ogunda patolojik durumlarin mevcut oldugu, 81

imgeden 79’unda (yaklasik %98’lik basari) optik disk bulunmustur.

Sekil 1.26. Damar yapisinin parabolik modeli

Hoover ve Goldbaum [7] ise, optik diskin, damar agmin odak noktasi olarak
tespitinin yapildigi, damar sekline bagli bir bulanik yakinsama (Fuzzy convergence)
algoritmas1 Onermistir. Bu calismada, damar aginin yakinsamasimnin ya da birlesim
noktasiin bulunmasi i¢in 6nerilen yontem oylamaya dayali bir yontemdir. Bu yontemin

girdisi olarak, damar yapisinm ikili boliitlemesi gosterilmistir. Her bir damar bir bulanik
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parga olarak verilmis olup, kiimiilatif (yi1gisimli) oylama goriintiisiiniin olusturulmasinda
kullanilmaktadir. Bu algoritmanin ¢iktis1 ise, yakinsamanmn en giiclii noktasinin

bulunabilmesi i¢in, lizerinde esikleme islemi uygulanmis yakinsamis goriintiidiir.

(a) (b)

Sekil 1.27. Bir retinal goriintiiniin, (a) ikili béliitlemesi, (b) Bulanik yakinsamasi [7].

Oylama tabanli bir yaklasim olan bulanik yakinsama (Fuzzy convergence) [58],
orijinal gorintiiniin tamsayr grid sekli lizerinde gergeklestirilir (Sekil 1.27). Her dogru
benzeri parga, bir bulanik parga (segment) olarak modellenir ve bu parcayr olusturan
piksellerin oylarina katki saglar. Her bir pikseldeki oylarin toplami kullanilarak bir goriintii
haritas1 olusturulur ve bu harita, her bir pikselin yakinsama i¢in giiclinii gostermektedir.
Daha sonra bu harita bulaniklastirilarak yakinsama noktalarmin tespiti icin esikleme
uygulanir. Bu metodun basar1 orani, birgok patalojik resmi de igeren STARE [59] veri seti
tizerinde %89 olarak belirtilmistir. Bu yontemin uygulanisinda, parlaklig: ¢ok yiiksek olan
lezyonlara yakin bolgelerdeki damarlarin yakinsamasinda problemler yasanmis ve

basarisizliklar ortaya ¢ikmustir.

1.8.1.3. Simir Takibi

Esmaeili ve arkadaslart optik diskin tespiti ve bdliitlenmesi igin, dijital egricik
doniistimiiniin ~ (digital curvelet transformation) (DCUT) kullanildigi bir metot
gelistirmistir. Bu metotta, optik diskin bulunabilecegi muhtemel konum, curvelet
katsayilarinin, goriintiiniin durumuna gore degistirilmesiyle bulunmustur [60]. Bu metot,

kenarlar1 ve kavisler boyunca karsilagilan diger oOzellikleri, daha etkin bir sekilde
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gostermek i¢in ortaya atilmistir [61]. Curvelet donilisimi, dalgacik (wavelet)
doniisiimiintin ¢ok boyutlu genellestirilmis hali olup, goriintiilerin farkli 6l¢eklerde ve
farkli agilardan sunumuna dayanmaktadir. Hesaplama maliyeti ise, FFT (Fast fouier
transform) yontemi ile karsilastirildiginda 10 ila 20 kat daha fazladir.

Eger retinal goriintiide optik disk bolgesi karanliksa ve parlaklik igermiyorsa,
curvelet katsayilarinin  gii¢lendirilmesi ile bolgenin  goriintimiiniin ~ degistirilmesi
saglanamayacagindan, bu metot bagarisiz olacaktir.

Cox ve Wood [14] tarafindan, yar1 otomatik olarak gelistirilmis metotla, sinirdaki dis
noktalar belirlenmis ve bu noktalar otomatik olarak bir takip prosediiriiyle birlestirilmistir.
Bu calisma kapsaminda, mikrobilgisayar tabanli olarak gelistirilen sistem, optik disk
tizerindeki soluk alanin biytikliigiiniin, seklinin ve derecesinin degerlendirilmesi ig¢in
kullanilmistir. Bu sistem, optik diskin anlik olarak tespitine ve soluk alanin Glgiimiine
imkan saglamaktadir. Calismada, iyilestirme, esikleme ve kenar tespiti i¢in filtreleme

metotlar1 kullanilmistir.

1.8.1.4. Aktif Simir veya Kivrilma Yontemi

Muramatsu ve arkadaslari, optik disk boliitlemesi igin, aktif sinir modeli (active
contour model), fuzzy c-means simiflandirma modeli (fuzzy c-means clustering) ve yapay
sinir aglar1 modelini kullanmis ve bir karsilastirma yapmistir. Daha sonra da elde ettigi
sonuglar1, glokom hastaliginin tespitinde kullanilan C/D (Cup/Disk) oraninin otomatik
hesaplanmasinda kullanmistir [62]. Bu oranda “cup” optik disk iizerinde ¢ok parlak olan
bolge, “disk” ise optik diskin kendisidir. Bu calismada ayrica, optik diskin bulundugu
bolgenin parlakligi kullanilmig, RGB formatindaki goriintiilerde R kanalinin kullanildig: p-
tile [63] esik yontemi kullanilarak optik disk i¢in potansiyel aday bolge tespiti yapilmustir.
Bu calismada, 6zel bir durum olan PPA (peripapillary chorioretinal atrophy) hastaligindan
dolay1 olusan parlak bolgeler optik diske dahil edilebildiginden, istenen basari elde
edilememis olup duruma has problemlerin ¢oziimii gerekmektedir.

Lowell ve arkadaslar1 yaptiklari ¢alismada [45], diisiik ¢ozliniirliikteki goriintiilerde
(vaklagik 20p/pixel) optik diskin tespiti ve boliitlenmesi i¢in bir yontem Onermislerdir.
Calismada, optik diskin tespiti Ozellestirilmis bir sablon eslestirme yoOntemiyle;
boliitlenmesi  ise  degisebilir smir modeli (deformable contour model) ile

gerceklestirilmistir. Boliitlemede kullanilan yontemde, global eliptik model ve yerel
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degisen model kullanilmistir. Algoritma, otomatik olarak optik diskin merkezinin genel
lokasyonunu seger, daha sonra ise optik sinirlarin ¢evresine bir kiy1 seridi gegirir. Burada
lokalizasyon, basit fakat etkin bir filtreleme yontemiyle gerceklestirilir, boliitleme ise,
optik diskin baz1 6zelliklerinin kullanildig1, 6zellestirilmis {i¢ asamal1 bir degisen global ve
yerel (lokal) degisebilir sinir yontemi (deformable contour model) kullanilarak
gergeklestirilmistir.

Sistem, bir diyabetik gbézlemleme programindan rasgele se¢ilmis 100 resimden
olusan veri kiimesinin, kullanim dis1 olarak siniflandirilmis 10 resmi disindaki, degisik
kaliteye sahip 90 resim flizerinde test edilmistir. Bu optik disk tespit yonteminin, %99
oraninda resimler iizerinde basarili oldugu, sinir tahmini yénteminin ise bulanik siirlarin
da bulundugu bazi resimlerde de basar1 gostererek %83’liikk bir basar1 elde edildigi
belirtilmistir.

1.8.1.5. Sablon Eslestirme

Lalonde ve arkadaslart [20] optik diskin, ¢oziiniirligii az olan renkli fundus
goriintiilerde tespiti icin 6zel, basit ve hizl bir algoritma gelistirdiklerini belirtmektedir. Iki
ayrt teknigin kombinasyonu ile ulagilmis metotta, oncelikli olarak kenar haritasinin
¢ikarilmasinda Hausdorff bazli sablon eslestirme teknigi kullanilmistir. Bu ¢alismada
ayrica orijinal bolgelerin kenarlari igin bir kenar ¢ikartma araci kullanilmistir. Bu
asamadan sonra ise ¢oklu dairesel sablonlar, uzaklik ol¢iitii olarak Hausdorff uzaklig
kullanilarak bahsedilen bolgeyle eslestirilmistir. Dogru sekilde eslestirilmis dairesel sablon
optik diskin merkezi olarak alinmigtir. Ayrica genis 6l¢ekli nesnelerin taninmasi ve takibi
igin ise piramitsel ayristirma (pyramidal decomposition) teknigine basvurulmustur. Bu
calisma ile goriintliniin analiz edilebilmesi i¢in retinal goriintiilerde aranan ¢ekim kosullari,
parlaklik diizeyi, cekimde optik diskin resmin belli bir yerinde konumlanmasi, performans
vb. bazi bagimliliklarin elimine edildigi belirtilmektedir. Degisik goriintii kalitesi ve retinal
pigmentasyonda 40 goriintii tizerinde test edilmis sistemin, optik diskin merkezinin
bulunmasinda %93 oraninda bir basar1 sundugu belirtilmektedir.

Aktif sinir yontemi ile gerceklestirilen ¢alismalar kisminda agiklanan ve Lowell ve
arkadaglar1 tarafindan yapilan calismada da [45], yukarida bahsedildigi gibi sablon

eslestirme yontemi kullanilmaktadir. Burada kullanilan sablon ana damarlar1 temsil eden
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dikey kanalli bir yapi arz etmektedir ve fundus goriintiiniin parlaklik bileseni ile
korelasyonludur [45].

Li ve Chutatape [33] yaptiklar1 ¢alismada, optik diskin tespiti igin PCA (Principle
component analysis) ve sablon eslestirme yontemini kullandiklari yeni bir yontem
onermislerdir. Bu ¢alismada, oncelikli olarak aday bolgeler bulunmus (Sekil 1.28) ve daha
sonra PCA yontemi bu bolgelere uygulanmistir. Optik diskin parlakligi ¢evresine gore
daha yiiksek oldugundan, optik disk tespitinde en ¢ok kullanilan yontemlerden biri, en
yiikksek parlaklik degerli piksellerin toplandigi en genis alanin optik disk olarak
alinmasidir. Fakat bu yontem, dejenerasyonlarin biraz fazla oldugu goriintiilerde basarisiz
olmaktadir. Bu yiizden PCA yontemi bu yontemle birlestirilerek yeni bir metot
Onerilmistir. Bu yontemde Oncelikli olarak, uygulanan basit siniflandirma (clustering)
yontemi ile optik diskin bulunabilecegi aday bdlgeler bulunmus ve ardindan PCA sadece

bu bolgelere uygulanmustir.

Sekil 1.28. PCA yonteminde aday bolgeler [33].

Aquino ve arkadaglari [64], yaptiklar1 sablon tabanli ¢alismada, retinal goriintiilerde
optik diskin boliitlenmesini saglamiglardir. Bu ¢alismada morfolojik sinir tespiti ve dairesel
Hough doniisiimii teknikleri optik diskin sinirlarinin tahmini i¢in kullanilmigtir. Yontemin
uygulanisinda, baslangicta, optik disk tizerinde bir piksele ihtiya¢ duyulmakta olup, testler
sonucunda optik disk tespitinde %99 oraninda basari saglanmistir. Yontemde ihtiyag
duyulan optik disk pikselinin bulunmasi i¢in de {i¢ ayr1 metot kullanilmaktadir. Bu
yontemlerle bulunan ii¢ nokta dikkate alinarak oylama yontemiyle en uygun piksel yine

otomatik olarak tespit edilmektedir.
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1.8.1.6. Makine Ogrenmesi

Optik disk, fovea ve damarlar, bir fundus goriintiideki ana yapilardir. Sinthanayothin
ve arkadaslar1 yaptiklar1 bir calismada [30], bu yapilarin otomatik olarak taninmasi ve
tespiti i¢in, zitlik iyilestirme (contrast enhancement) yoluyla 112 retinal goriintii lizerinde
islem yapmislardir. Bu ¢alisma ile ilk defa, optik disk bolgesindeki gri seviye degisimi
kullanilarak optik disk tespiti yapilmistir [65]. Optik disk bolgesinde, hem diistik parlaklik
degerine sahip damar bolgesi, hem de disk tizerindeki fiber dokularin olusturdugu yiiksek
parlaklik degerine sahip bolgeler oldugundan, optik disk bolgesi retina iizerindeki diger
bolgelere gore daha yiiksek bir parlaklik degisimine sahiptir [2]. Bu ¢alismada optik diskin
yeri, bitisik piksellerdeki en biiyiik degisimin algilanmasiyla bulunmustur. Diger yandan
retinal damarlar ise ¢ok seviyeli bir sinir ag1 kullanilarak tespit edilmistir. Bu yaklasimda
sinir ag1 i¢in girdiler, goriintii ve PCA’nin ilk bileseninin sinirinin taninmasi i¢in yapilan
PCA analizinden elde edilmistir. Fovea ise, foveanin en karanlik bdlge olmasi gibi belirgin
ozellikler kullanilarak bulunmustur. Ayrica karsilastirma icin, deneyimli bir oftalmolog
tarafindan, bu yapilar, manuel olarak tespit edilmistir. Optik disk i¢in hassaslik (sensitivity)
ve spesifiklik (specificity) oranlarina gore 6nemli bir basari saglanmistir (Sekil 1.29).
Fakat bu yontem, retinada patoloji vb. bozukluklarin bulunmasi durumunda, bu patolojiler
optik diske oranla daha yiiksek parlaklik degisimi sergileyebileceginden, basarili sonug
verememektedir [51, 66].

Bu yontemde parlaklik, ton ve renk doygunlugu (intensity, hue, saturation) renk
bilesenleri, orijinal rengi etkilemeden kullanilmistir. Yan yana konumlanmis karanlik
damar yapisi, parlak sinir ucu yapisi ile karakterize olan optik disk, bu yapidan dolay1 en
yiiksek parlaklik degisimini de barindirmaktadir. Bu 6zellik optik diskin tespitinde
rahatlikla kullanilmistir.
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Sekil 1.29. Bir retinal goriintiide ana yapilarin otomatik tespiti [30].

Kullanilan yapay sinir ag1 yonteminde, her bir piksel i¢in kenar belirginligi, Canny
[28, 67] kenar tespit algoritmasi kullanilarak, goriintiiniin ilk ana bilesen i¢in islenmesiyle
bulunmustur. Caligmada elde edilen sonuclara gore retinal imgenin her bir bileseni igin
hassaslik ve spesifiklik degerleri optik disk i¢in %99.1 ve %99.1 ve fovea icin ise %80.4
ve % 99.1olarak bulunmustur. Piksellerin damar ve damar olmayan olarak siniflandiriimasi
icin bu yaklagim son derece faydali olmustur.

Niemeijer ve arkadaslar yaptiklar1 calismada [36] retinadaki optik disk, makula ve
damar aginin olusturdugu, kemer (vascular arch) gibi ana anatomik yapilarin yerinin
bulunmasi i¢in otomatik bir sistem Onermistir. Bu yapilar, her bir yap1 iizerinde noktalar
igeren resim tzerinde, tek noktali dagilim modeli (single point distribution model)
uygulanarak bulunmustur. Bu yontemle, makulanin merkezde oldugu resimlerde, hem sag
tarafta hem de sol tarafta bulunan optik disk yapisi1 tespit edilebilmektedir. Bu yontemde,
model noktalarmin dogru konumunu bulabilmek igin, global ve lokal isaretlerin
kombinasyonuna dayali bir maliyet fonksiyonu kullanilmistir. Maliyet fonksiyonundaki
global terimler, goriintideki damar oriintiistiniin yonelim ve genisligini temel almaktadir.
Lokal terimler ise, model noktalar1 etrafindaki yapilardan tiiretilmistir. Nokta dagilim
modelinin goriintiiye uyumunun optimize edilebilmesi i¢in, modelin parametre uzayinda ve
gorlintii  uzayinda, optimizasyonlar1 birlestiren karmasik bir optimizasyon siireci

onerilmistir. Onerilen sistem &ncelikli olarak 500 gériintii {izerinde egitilmis, daha sonra
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tamamen ayr1 diger 500 goriintii tizerinde de test edilmistir. Sistem ayrica, 100 goriintiiliik,
patolojileri de barindiran bir veri kiimesi {izerinde test edilmistir. Testler sonucunda
yontemin, damarsal kemeri (vascular arch), makulayr ve optik diskin yerini bulma
konusunda saglam 500 goriintii iizerinde sira ile %93.2, %94.4 ve %98.4 oraninda basar1
elde ettigi gorilmistiir. 100 goriintiiliik hastalikli goriintiiler iizerinde ise basari1 oranlari,

%77.0, %92.0 ve %94.0 olarak ger¢eklesmistir.

Sekil 1.30. Niemeijer ve arkadaslarinin kullandigi modelin retinal
goriintii tizerindeki gosterimi [36].

Onerilen bu metotta, optik disk, makula ve damarsal kemeri bulmak igin gelistirilen
algoritma, ¢ikti olarak Sekil 1.30°da gosterildigi gibi 16 ayri noktayir vermektedir. Egitim
sirasinda ise Cootes ve arkadaglari tarafindan Onerilen nokta dagilim modeli (point
distribution model-PDM) ile bu 16 noktanin belirli oldugu 6rnek resimler kullanilarak, bu
noktalarin degisimi yakalanmaktadir. Burada maliyet fonksiyonunun isglevi ise PDM’yi

gorilintiiyle birlestirmesidir.

1.8.1.7. Geomerik Sekil Tespiti

Sopharak ve arkadaslar1 [68], eksuda (exudate) bozukluklarini belirlemek igin

yaptiklari aragtirmada ayrica optik diskin tespiti ve elimine edilmesi ile de ilgilenmislerdir.
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Boylelikle diyabetik retinopatinin tespitindeki basari, optik diskin tespiti ile daha da
artmustir. Bu ¢alismada, eksuda lezyonunun tespiti igin, diyabetik retinopati hastalarindan
alinan ve genislememis goz bebegine sahip, diisiik kontrastli goriintiilerde kullanilmak
tizere optimum olarak ayarlanmis morfolojik operatorler seti onerilmektedir.

Bu calismada goriintiiler bir 6n islemle RGB renk uzayindan HSI (Hue, Saturation,
Intensity) formatina ¢evrilmistir. Bunun sebebi HSI formatinda parlaklik bileseninin diger
iki bilesenden ayrilabilmesidir. Daha sonra uyarlanabilir filtreleme (adaptive filtering) ve
histogram esitleme islemleri sira ile giiriiltli azaltma ve her bir kiiciilk bolgenin
ayriminy/zithgini (contrast) iyilestirmek ic¢in uygulanmistir. Bu calismada amacg,
dejenerasyonlarin tespitidir. Fakat, dejenerasyonlarin saglikli bir sekilde tespiti igin, retinal
goriintiiden, optik disk gibi parlaklik, renk ve zitlik a¢isindan dejenerasyonlarla benzerlik
gosteren yapilarin elimine edilmesi gerekmektedir [30]. Optik disk bu yapilar arasinda,
yuvarlak sekilli 6zelliklerden en biiyiik zitlik diizeyine sahip yapidir. Goriintiiden optik
diskin elimine edilmesi i¢in, Oncelikle optik disk ve diger bolgelerdeki damarlarin
eliminasyonu i¢in gri seviye kapatma operatdrii uygulanmistir. Sonraki adimda bu goriinti,
esikleme yontemiyle ikili goriintiiye ¢evrilmis, daha sonra da sonug goriintiisii bir maske
olarak kullanilmistir. Bu islemden sonra goriintii, genisletme (dilation) islemi ile yeniden
yapilandirilmistir. Imgeye ayrica bu siiregte Otsu ve yeniden yapilandirma uygulanmis,
alanin yuvarlakligi da kontrol edilmistir. Daha sonra tekrar maskeleme uygulanarak optik
diskin eliminasyonu saglanmustir. Ilgili siire¢ ve iiretilen goriintiiler asagida verilmistir

(Sekil 1.31).
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(d) (e) (f)

Sekil 1.31. Sopharak ve arkadaglari tarafindan uygulanan yonteme gore, (a) Kapatma
operatdriinden sonra parlaklik goriintiisii, (b) Esiklenmis goriintii, (c) Marker
goriintii, (d) Yeniden yapilandirilmig goriintii, (¢) Fark gortintiisiiniin esiklenmis
sekli, (f) Zithg iyilestirilmis goriintiiden optik diskin elimine edilmis sekli [68].

Duanggate ve arkadaglari, optik diskin bulunmasi i¢in parametreden bagimsiz bir
yontem gelistirmistir [69]. Bu yontemin, standart metotlarin genellikle basarisiz oldugu ya
da nispeten daha az basar1 gosterdigi, Optik disk/goriintli biiyiikligii oraninin degiskenlik
arz ettigi, bulanik ve giiriiltiilii goriintiilerde de basar1 sagladigi belirtilmektedir. Fakat
optik diskin alaninin belirgin olmadigi; volkana benzer bir yapida ve ¢evresine gore daha
karanlik oldugu, kenarlarmin da belirsiz oldugu, optik diske yakin cevrenin alaninda
parlakliginin standart olmayip degiskenlik arz ettigi durumlarda basarisiz oldugu
belirtilmistir. Bu tiir durumlarin, damar yapisinin takip edilecegi bazi yontemlerle
giderilebilecegi belirtilmis fakat ¢alisma kapsaminda belirtilen durumlar giderilmemistir.
Bu ¢alismanin temeli 6lgek uzay1 yaklagimi (scale-space approach) ile desteklenmis 6zellik
tabanh tespite (feature based detection) dayanmaktadir. Olgek uzayr analizinin
matematiksel temelleri ilk defa Witkin [70] ve Koenderink [71] tarafindan kullanilmistir.
Daha sonra Lindeberg [72] bu kavrami dijital goriintiilerin yapilarii analiz etmek igin
kullanmistir. Burada, 0Olgek wuzayr analizi, girdi goriintliniin {izerindeki yapilarin
pliriizsiizlestirilmesi i¢in bulaniklastirilmast ve en sonunda 151tk kabarciklarina

doniistiiriilmesi i¢in kullamilmistir. Onemli dlgek uzay: 151k kabarciklar: arasindan optik
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disk adaylari, her 151k kabarcigi i¢in elde edilen, yogunluk (compactness), dagmnim
(entropy) ve 1s1k kabarcigmin parlakligi gibi siniflandiricilarin elde edilmesi ve daha sonra
degerlendirilmesi sonucunda secilmistir.

Sekhar ve arkadaglart [50], retinal goriintiilerdeki morfolojik yapilarin otomatik
hastalik tespitinde 6nemli oldugunu, bu yapilarin emek yogun calismalarla profesyonel
uzmanlar tarafindan c¢alisilarak degil otomatik sistemlerle tespit edilmesi gerektigini ve
otomatik tespitin biiyiik kolayliklar ve etkinlik getirecegini belirtmektedir. Calismada
tamamiyla yeni bir yontem Onerilerek bu yapilardan optik diskin tespiti yapilmistir. Bu
calismada, birinci adimda morfolojik bir islemle en parlak bolgenin izole edilmesi yoluyla
optik disk i¢in tahmin edilen dairesel bolge tespit edilmistir.

Burada, Hough doniisiimii uygulanarak tespit edilen hedef aday bolgedeki optik
diske karsilik gelen ana dairesel 6zellik, pozitif yatay gradyan (gradient) goriintii i¢inde
tespit edilmistir. Dikkat edilirse bu ¢alismada [74]’de kullanilan parlaklik (intensity) yerine
gradient (egim/degisim) kullanilmistir. Ayrica hesaplama karmasikligini ve maliyetini
diisirmek i¢in Hough doniistimii dongiiye girilmeden kullanilmistir.

Burada f(x, y), Z%de tamimlanmis gri seviye goriintii fonksiyonu ve B, ikili
yapilandirma elemani ise genisleme, erozyon, agma ve kapama igin asagidaki (1.6)-(1.10)

esitlikler tanimlanabilir:

Genisletme: (f @ B)(x,y) = Max{f(x —s,y — t)|(s,t) € B} (1.6)
Erozyon: (f © B)(x,y) = Min{f(x + s,y + t)|(s,t) € B} (1.7)
Agma: (f°B) = (f © B) ® B (1.8)
Kapama: (f.B) = (f @ B) O B (1.9)
Yeniden yapilandirma: pf (g) = Vy2197(9) (1.10)

Bu esitliklerde V nokta tabanli maksimumdur ve 97'(g) = (g @ nB)af esitligi
saglanip, nB, B’nin (n-1) defa kendi kendine genislemesini (self dilation), A ise nokta
tabanli minimumu gostermektedir. Gradyan (gradient) goriintiisii hesaplandiktan sonra bu

gorilintii tizerine Hough doniistimii uygulanarak optik disk ve merkezi bulunmustur. Hough



58

doniligiimiiniin amaci, spesifik olarak istenen seklin analitik olarak tanimlanmasi igin,
gorlintiiniin, parametre uzayina doniistiiriilmesidir.

Test sonuclarina bakildiginda ise bu c¢alisma 9%94,7’lik bir basariya sahiptir.
Gelistirilen bu yontem, Hough doniisiimiiniin, sadece dairesel sekil yerine, elips seklindeki
bolgeleri de tespit edebilecek sekilde iyilestirilmesi halinde, daha yiiksek basar1 diizeyine

erisebilecegini gostermektedir.

1.8.1.8. Cok Seviyeli Esikleme

Cok seviyeli esikleme (multilevel tresholding) olarak siniflandirilabilecek
calismalardan, Kavitha ve Shenbaga [73] tarafindan yapilan ¢alismada, optik disk ve
eksuda lezyonlarinin tespiti igin hizli ve giivenilir bir sistem gelistirildigi belirtilmistir. Bu
caligmada gelistirilen algoritma ii¢ asamadan olusmaktadir: Birinci asamada, medyan
filtreleme ve diger morfolojik operasyonlarla retinal damarlarin boliitlenmesi
gerceklestirilmis, daha sonra da en kiiglik kareler yontemi ile damarlarin birlesme noktasi
(convergent point-CP) tespit edilmistir. Ikinci asamada ise ¢ok seviyeli esikleme ydntemi
kullanilarak optik disk ve eksuda gibi nispeten parlak bélgeler cikarilmistir. Ucgiincii
asamada ise tespit edilen parlak bolgeler arasinda damarlarin birlesme noktasinin
bulundugu parlak bolge optik disk olarak belirlenmis digerlerinin ise eksuda oldugu
belirtilmistir.

Bu calismada dogrulugu hesaplamak icin basit bir dogruluk 6l¢iisii 6nerilmistir. Bu
hesaplamaya gore uzmanlar tarafindan manuel olarak tespit edilen alanlar T, Onerilen

yontem tarafindan bulunan alanlar R ile gosterilmek iizere dogruluk 6l¢iisii:

Alan(T N R)
= — (1.13)
Alan(T UR)
seklinde hesaplanmistir. Bu 6lcliye gore optik diskin tespiti i¢in, yontemin dogruluk degeri,
hassasiyet (sensitivity) ve tahmin edilen deger (predictive value) [66], normal resimler igin
sira ile %89.43, %92.87 ve %96.03 olarak hesaplanmistir. Bu degerler hastalikli resimler
icin ise yine sira ile %81.24, %90.11 ve %90.14 olarak hesaplanmistir.
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1.8.1.9. Diger Yontemler ve Calismalar

Retinal goriintii analizi ve optik diskin bulunmasi ile ilgili ¢ok fazla calisma

oldugundan biitlin ¢alismalar1 belli siniflarda toplamak pek miimkiin degildir. Bu yiizden

asagida diger bazi ¢alismalar siniflandirma disinda 6zetlenmistir.

Walter ve Klein [53] dalgacik doniisiimii (watershed transform) yoOntemini
kullanarak optik diskin tespitini ger¢eklestirmistir. Optik diskin tespiti i¢in, optik
diskin merkezi, daha 6nce parlaklik kanalinin esiklenmesiyle elde edilmis, ikili bir
goriintiideki en genis ve en parlak birlesik nesnenin agirlik merkezi olarak tahmin
edilmistir.

Reza ve arkadaslarida [10] yine dalgacik doniistimiiniinii optik diskin béliitlenmesi
icin kullanmistir. ilk olarak goriintilyii olusturan kanallardan (RGB) yesil kanal (G)
goriintlinlin kalitesini yiikseltmek i¢in islenmistir. Daha sonra morfolojik agma
(opening) ve diger bazi islem ve operatorler uygulanarak, parlak yapinin
boliitlenmesi i¢in dalgacik doéniisiimii uygulanmistir. Bu yontemler Dalgacik
dontigimii kullanilarak ile optik diskin tespitinde dalgacik doniisiimii sadece
tespitadimlarindan biri olup 6n ve ardil islemler mevcuttur. Test sonuglarina gore
bu yontemle elde edilen hassaslik degeri (sesitivity) %96.7°dir.

Ozellik tabanli metot (property-based method): Park ve arkadaslar1 [74] tarafindan,
optik diskin parlaklik ve dairesellik 6zelliklerine dayali olarak, yuvarlak yapiya
benzer sekilleri ve daireleri bulma kabiliyetinde bir algoritma gelistirilmistir. Bu
metoda gore basar1 orani, DRIVE veri kiimesinden alinan 40 resim iizerinde
9%90.25 olarak gergeklesmistir. Bu metoda benzer metotlar Barrett ve arkadaslar
[75], Haar [76] ve Chrastek ve arkadaslari tarafindan gergeklestirilmistir [77].

Kim ve arkadaslar1 tarafindan [55] gelistirilen metotla, retinal goriintiilerin analizi
gerceklestirilmistir. Bu calismada optik diskin merkezi, en parlak nokta olarak
secilmis ve bu noktanin ¢evresinde hayali bir daire tanimlanmistir. Daha sonra bu
daire bir dikdortgene doniistiiriilmistiir. Daha sonra model ters olarak tekrar
daireye ¢evrilmistir. 30 hastalikli ve 40 normal goriintii iizerinde yapilan ¢calismada
%091 hassasiyet (sensitivity) ve %78 pozitif tahmin gergeklesmistir.

Kose ve arkadaglar1 [78] tarafindan YBMD hastaliginin otomatik tespiti igin
yapilan ¢aligmada, optik diskin tespiti i¢in bir yontem onerilmistir (Sekil 1.32). Bu
yonteme gore Sobel filtresi, optik diskin dikey tespiti i¢in kullanilmistir. Daha
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sonra da optik disk cevresindeki parlaklik degisimi ve histogram yontemi optik
diskin bulunusunda kullanilmistir. Ayrica bozulmadan kaynaklanacak yanlis
tespitleri onlemek icin de deneysel bir parlaklik araligi kullanilarak histogram
olusturulmustur. Bu sayede optik disk ve damarlarin parlaklik degisimi kullanilmas,

bozulmalardaki parlaklik degisimleri dikkate alinmamustir.

Horizontal Histogram

Vertical Mstogram

= B A Y 52 R T W |

(a) (b)

Sekil 1.32. (a) Optik diskin tespiti, (b) Makulanin bulunusu [78].

1.9. Makulanin Otomatik Tespiti

Makula, goziin arka kisminda retina tabakasmin iizerinde 4-5 mm c¢apli merkezi
yerlesimli kii¢iik bir alandir. Cisimlere karsidan baktigimizda 151k, makula {izerinde
odaklandigindan renkli ve hassas gorme bu alanda olusur. Retina merkezindeki makulada
olusan hassas gormeye “santral gorme”, retina merkezinden uzak, kenar bolgeler de olusan
ve daha zayif olan gérmeye ise “periferik gérme” adi verilir.

Makula retinanin merkezi kisimlarindan biri olup, keskin merkezi gérme gorevini
iistlenmistir [3]. Goz doktorlart bu bilgileri goz hastaliklarinin teshis ve tedavisinde
kullanmaktadirlar. Optik diskin tespiti makulanin tespiti agisindan 6nemli bir adimdir. Bazi
yontemler, damarlarin tespitini makulanin tespiti i¢in 6n kosul olarak gergeklestirdiginden
damarlarin tespiti de makulanin tespitine yardimci olmaktadir. Fovea, keskin gérme ile
ilgili alan oldugundan, lezyonlarin bu bolgeye yakin olmasi daha da etkili olacagindan, bu

bolgenin tespiti, g6z hastaliklari ile ilgili analizler agisindan son derece dnemlidir.
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Makula, gormede detaylar1 algilamamizi saglar ve okuma gibi islevlerin
gerceklestirilmesi i¢in merkezi gormeyi saglar (Sekil 1.33). Fovea makula boélgesinin
merkezi olarak en keskin gormeyi saglayan kisimdir. Bu Ozellikler, retinadaki
bozukluklarin o6zelliklerinin ve Onemli islevlere sahip bu bolgelere uzakliklarinin
oneminden dolayr kritiktir. Bu noktada optik diskin tespitinin 6nemi de makulanin
tespitinde oynadigi rolden dolay:1 artmaktadir. Bu alanda, filtreleme , esikleme [50], KNN
(k nearest heighbour) [79] gibi bir ¢ok ¢alisma yapilmis olmakla birlikte her ¢alismanin

basarisiz oldugu spesifik durumlar mevcuttur [37].

Sekil 1.33. Makula bolgesi

Makula, optik disk ve damar aginin yaninda, retinal goriintiilerdeki en belirgin
yapilardan biridir. Makula genel olarak ¢iplak gozle anlasilabilen belirsiz karanlik bir
ozellik tagiyan alandir. Makula ve optik diskin retinal goriintiideki konumlari birbirine gore
yaklagik olarak belli oldugundan, optik diskin tespiti, makulanin tespitinde
kullanilmaktadir. Optik disk merkezi ve makula merkezi arasindaki mesafe yaklagik olarak
belli oldugundan, optik diskin merkezinin bulunmasi, sonrasinda yon tespiti gibi bazi

islemler yapmak suretiyle, otomatik olarak makulanin da tespiti yapilmis olmaktadir [39,
42].
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Makulanin bulunmasi, tipk: optik diskte oldugu gibi, retinal goriintii analizlerinde ve
retinal hastaliklarin otomatik tespitinde son derece onemlidir [39, 42]. Makulanin tespiti
i¢in bir¢ok yontem Onerilmistir. Bu yontemlerden bazilar1 agsagida incelenmistir.

Siddalingaswamy ve Prabhu yaptiklar1 ¢aligmada [39], optik diskin yaninda makula
bolgesinin de tespitini gergeklestirmistir. Bu ¢alismada makula bdlgesi, retinal goriintiilerin
sahip oldugu goz anotomisine dayali geometrik oOzelliklerle ilgili bilgiler 1s18inda,
gorlntiideki en karanlik bolge (parlakligi en diisiik bolge) baz alinarak tespit edilmistir. Bu
calismada yapilan testlerde makula bolgesi %94 basar1 oraniyla tespit edilmistir (Sekil
1.34).

(@) (b) (©)

Sekil 1.34. (a) Optik diskin esikleme yontemiyle bulunmasi, (b) Bulunan optik disk, (c)
Makulanin optik disk konumunun dikkate alinarak bulunmasi [39].

Makulanin etrafinin  dairesel sekilde ¢evrilmesi, lezyonlarin konumuyla ve
isaretlenmesiyle ilgili istatistiki bilgilerin olusturulmasi konusunda énemli faydalar saglar.
Optik diskin oncelikli olarak bulunmasindan sonra, makula bélgesinin optik diske gore
konumu ve uzakliginin sabitligi ile ilgili g6z anatomisi de dikkate alinarak goriintiideki en
az parlakliga sahip bolge bulunarak makula tespit edilir. Retinal goriintiilerde makula
bolgesi, optik diskten yaklasik 2 optik disk ¢ap1 uzaklikta konumlanmistir. Ayrica makula
ve optik diskin merkezleri arasindaki ufka kars1 ortalama ag1 ise -5,6+3,3 derecedir [42].
Buna karsin kisiden kisiye makula bolgesi kiiclik degisiklikler gosterebileceginden,
makulanin yiiksek diizeyde bulunma ihtimali olan bdlgede bir dikddrtgensel arama bolgesi
belirlenir. Arama bolgesinin genisligi ise yine belirtilen a¢1 degisikliginden dolay1 iki optik
disk cap1 uzunlugunda alinmistir. Biitlin arama alan1 taranarak ortalama parlaklik
hesaplanir. Bu tarama sirasinda en diigiik ortalama parlakliga sahip dortgenin merkezi

makulanin merkezi olarak alinir. Bu tip bulgular daha ileri asamalarda diyabetik retinopati
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vb. hastaliklarin tespitinde kullanilacak 6n bilgilerin saglanmas1 agisindan son derece
faydali olacaktir [39].

Niemeijer ve arkadaslar1 ise [36] yaptiklar1 kapsamli bir ¢alismada, optik disk ve
damarsal kemerin yaninda makula merkezini de bulmustur. Gelistirilen sistem, sag ve sol
goziin her ikisinde caligmakta olup, yontemde, bir maliyet fonksiyonu kullaniimaktadir.
Maliyet fonksiyonunda, modeldeki noktalar1 belirlemek icin global ve lokal isaretler
kullanilmaktadir. Burada maliyet fonksiyonundaki global terimi, damar Oriintiisliniin
yonelim ve genisligini baz almaktadir. Sistem, makulanin tespiti agisindan, hastaliksiz
resimlerde %94.4, hastalikli resimlerde ise %92 oraninda bir basari sergilemistir.

Sinthanayothin ve arkadaslari [30], makula merkezinin bulunmasi igin yaptiklari
calismada sablon eslestirme yontemi kullanmiglardir. Sablon eslestirmede, arama
bolgesinin se¢iminde ise, makula merkezinin optik diskten, optik disk biiyiikliigiiniin 2,5
kati kadar uzakta en karanlik bolge oldugu varsayimindan hareket edilerek, sinirli bir
arama bolgesi belirlenmistir. Yapilan testlerde %84 oraninda bir basari elde edilmistir.

Kose ve arkadaslar1 [78] tarafindan yapilan ¢alismada da makulanin tespiti i¢in optik
diskin tespiti 6n sart olarak kosulmus bu yilizden 6ncelikle optik diskin tespiti yapilmistir.
Bu caligmada optik disk ve makula arasindaki goreceli mesafe kullanilmistir. Yon
acisindan da makulanin sag ya da solda olmasi durumuna goére dogru tespit yapilabilmistir.
Bunun i¢in optik diskin, goriintiiniin sagima ya da soluna yakin olma durumu dikkate
alinmis, makula bu yone ters yonde tespit edilmistir.

Qureshi ve arkadaglar1 [37] optik disk ve makulanin bulunmasi igin yaptiklari
calismada, bu tiir arasgtirmalarda mutlaka tek algoritma kullanilmasi gerekmedigini
belirtmis, birden fazla algoritma ile tahmin edilen sonuglari degerlendirerek her bir
algoritmanin gii¢lii yonlerini kullanmak ve zayif yonlerini gidermek igin farkli bir
yaklasim gelistirmistir. Bu ¢alismada, maksimum sayida algoritma tarafindan belirlenen
nokta en giliclii aday olarak degerlendirilmis ve makula ve optik diskin merkezinin
bulunusunda kullanilmistir. Birlestirilmis sistem ve her bir algoritmanin bireysel basari
performansi da ¢alismada karsilastirilmis ve birlestirilmis sistemin daha basarili sonuglar
verdigi gorilmistiir.

Calismada optik disk tespiti icin kullanilan yontemler tanimlandiktan sonra
makulanin tespiti i¢in kullanilan yontemler siniflandirilmis ve bu konuda ayrica yeni bir

yontem Onerilmistir.
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Yukarda Ozetlenen calismalarin disinda makulanin tespitiyle ilgili baska bircok

calisma mevcuttur.

(a) (b)

(c) (d)

Sekil 1.35. (@) Makulanin bilinen optik disk konumuna goére tespiti igin, (b)
Geometrik bir modelin damarsal kemere uygulanmasi, () Yatay
simetrinin belirlenmesi, (d) Makula merkezinin simetri merkezi {izerinde
belirlenmesi [5].

Tobin ve arkadaglar1 yaptiklar1 calismada [5] optik disk ve makulanin birbirine gore
konum bilgisini kullanmis, optik diskin bulunusundan sonra, optik diskin konum bilgisini
kullanarak makula bolgesini bulmuslardir. Burada damarsal kemer (vascular arcade) ve
optik diskin konumu, makulanin bu yapilara gore goreceli konumunun tespitinde
kullanilmistir [80]. Bu ¢alismada sergilenen yaklagim Sekil 1.35’te 6zetlenmis olup siireg
optik diskin tespit edilen lokasyonunun kullanilmasiyla baglar. Burada retinal goriintiideki

simetri merkezi belirlendikten sonra makulanin merkezi, bu merkezin hat {izerinde belli bir
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mesafede oldugu bilgisiyle tespit edilmektedir [42]. Bu yontemin, secilmis 345 goriintii
izerinde yapilan testler sonucunda %92,5 oraninda bir basar1 sagladigi goriilmiistiir.

Niemeijer ve arkadaslar1 yaptiklar1 ¢alismada [81], retinal goriintiideki anatomik
yapilarin konumlarinin belirlenmesini bir regresyon problemi olarak tanimlamislardir.
Burada tanimlanan kNN (k-nearest neighbour) egilim yonii belirleyicisi, belli bir
lokasyondaki Ozelliklere gore, 0 lokasyonda ilgilenilen nesneye olan uzakligin piksel
cinsinden mesafe tahmininde kullanilmistir. Bu metot goriintiide elde edilen ipuglar1 ile
damar agaci boliitlemesinden saglanan ipuglarini birlestirerek kullanmaktadir. Bulunan
optik disk merkezine gore fovea icin bir aragtirma alani tanimlanmistir. Bu arama
alanindaki, foveaya en diisiik mesafeli tahmin noktasi, fovea konumu olarak belirlenmistir.
Metot, fovea tespitinde, normal retinal goriintiilerde % 96,8, anormal (dejenerasyonlu)
retinal goriintiilerde ise %89’luk bir basar1 sergilemistir. Basarisiz olunan durumlar
incelendiginde, resimdeki diisiik kontrast, diisiik kalitede damar boliitlemesi, artifactlar
(yapay bozulmalar) ve patolojiler basarisizligin nedenleri olarak karsimiza ¢ikmakta bu da
metodun bu durumlar i¢in daha da gelistirilmesi gerektigini gostermektedir.

Welfer ve arkadaslarinin, makulanin ve foveanin konumlandirilmas: ile ilgili
calismalarinda, bu yapilarin tasidiklart anatomik kisitlar, retinal yapilarin birbirlerine gore
karsilagtirmali konumlart ve matematiksel morfoloji kullanilmistir [82] (Sekil 1.36).
Yazarlar gelistirdikleri yontemin, bdlgesel illiiminasyon karsisinda adaptif oldugunu ve
eksuda gibi bazi patolojiler tarafindan olusturulan bozukluk ve karigikliklara kargi da giiglii
oldugunu belirtmislerdir. DRIVE [27] veri setinde %100°liikk bir basar1 saglayan yontemin
DIARETDB1 [83] veri setinde ise %92,13’1iik bir basar1 gosterdigi belirtilmistir.

Bu yontemin isletilmesinde ihtiya¢ duyulan iki bilgi optik disk cap1 ve optik diskin
merkezinin konum bilgisidir. Dolayisiyla oncelikli olarak optik diskin tespiti
yapilmaktadir. Matematiksel morfolojiye dayali olarak gelistirilen optik disk
konumlandirma yontemi, iki ana adimdan olusmaktadir. Calismada, damar agacinin
refarans alinarak optik disk alanina diisen bir noktanin ve g¢evresindeki birkag noktanin
belirlenmesi, sonrasinda ise Watershed algoritmasina dayali olarak optik disk kenarlarinin
tespiti adimlar isletilmektedir. Daha sonra, anatomik 6zellikler kullanilarak makula tespit
edilmektedir. Deneylerden elde edilen bilgiler, makula bolgesinin optik disk merkezinden
yaklasik olarak 2 optik disk c¢apr uzaklikta oldugunu, makulanin merkezi konumundaki

foveanin ise optik disk merkezinden 2,6 optik disk ¢apr uzaklikta oldugunu gostermistir.
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Yontemde damar agi yonelimi ve bu damar agi yonelimine gore optik diskin merkezi

karsilastirilarak foveanin hangi tarafta oldugu belirlenmektedir [82].

, 2600 (00 =63 31438 R e) e poi
C

Sekil 1.36. Optik disk ve fovea merkezi arasindaki uzaklik [82].
1.10. Retinal Goriintiilerde Hastaliklarin ve Parametrelerin Tespiti ve Olciimii

Optik diskin tespitinin retinal goriintii analizlerinde bir¢cok faydasi vardir. Retinal
hastaliklarin otomatik tespitinde, erken teshis, is gilicii kaybinin onlenmesi, kisinin
tecriibesine bagl olarak tespitlerin farklilagsmasinin 6niine gegilmesi gibi birgok faydalar
mevcuttur. Bu nedenlerden dolayi, dijital retinal goriintiilerin hastaliklar ag¢isindan
otomatik analizine ve ilgili hastaliklarin otomatik tespit ve takibine ihtiya¢ bulunmaktadir.
Ornek olarak, retinal hastaliklardan en yaygin olanlardan biri olan diyabetik retinopatinin
otomatik olarak izlenmesinin, bu durumu tasiyan hastalarda korlilk durumunun olugmasini
%350 oraninda diisiirebilecegi belirtilmektedir. Bu da saglik sisteminde ayrica 6nemli bir
maliyet kazancini sonug verecektir [84]

Retinal goriintiilerde retinopati isareti olan durumlar degisik kategorilerde
smiflandirilabilir. Karanlik noktalar olarak goriilen 6zellikler, hemoraji (hemorrhages) ve
kilcal damarlardaki mikanevrizmalar (microaneurysms) olarak karsimiza c¢ikar. Beyaz
noktalar olarak goriilen patolojiler ise cotton wool spot ve eksuda olarak karsimiza ¢ikar.
Ayrica damarlardaki anormal sekillenmeler de retinopatinin igareti olan anormalliklerdir.
Tiim bu 6zelliklerin, optik disk, damar agi, makula gibi tespiti zorlastiric1 yapilara, lazer
izleri, 151k hatalar1 ve drusen gibi engelleyici etmenlere ragmen otomatik olarak tespiti

gerekmektedir [45]. Dolayisiyla retinal goriintiilerde hastaliklar1 otomatik olarak tespit
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etmenin ilk adimi1 ¢ogu yontemde retinal goriintiideki optik disk, makula ve damarlar gibi
ana objelerin tespitidir. Bu karmasik yapilarin bulunduktan sonra retinal goriintiiden yok
edilmesiyle, basta kanama ve sivi toplanmasi olmak iizere retinopati hastaliginin sonucu
olan dejenerasyonlar ve gormeyi tehdit eden diger retinal hastaliklarin otomatik tespiti
daha kolay yapilabilmektedir.

Diger yandan, retinal goériintiiniin fundus kamera ile {iretilmesi aninda analiz edilip
belirtilen hastaliklar agisindan degerlendirilmesi ve gerekirse ayrintili inceleme igin bir
uzmana yoOnlendirilmesi, silirecin etkinlestirilmesi ve acil miidahale edilmesi gereken

durumlar agisindan son derece dnemlidir.

1.10.1. Retinal Gériintiilerde Optik Disk Capmnin Olgiilmesi

Optik diskin biiyiikliigiiniin Olglilmesi, boliitleme ve bircok hastaligin otomatik
tespiti agisindan son derece onemlidir. Bu yonde birgok arastirma yapilmis olup, optik disk
boliitlemesi, retinal goriintiilerde hastalik tespiti, retinal damar boliitlemesi vb. galismalarla
i¢ ice ylriitilmiigtiir.

Retinal goriintiilerde optik diskin ortalama biiyiikligii belli olmakla birlikte, glokom
gibi hastaliklarda C/D orani hesaplanirken, 0 fundus imge igin bu biiyiikliige ihtiyag
duyulmaktadir. Bunun yaninda birgok bdliitleme yontemi optik diskin boliitlemesini
gerceklestirmekle birlikte otomatik olarak optik diskin biiyiikligiinii 6l¢gmemektedir.

Chrastek ve arkadaslar1 yaptiklar1 caligmada [77], retinal gorintilerde glokom
hastaliginin tespiti igin C/D oranimm1 bulmaya caligmiglardir. Retinal goriintii yapisinda
glokom hastaliginin tespiti icin, optik disk ve optik cup biytkligi ve bu yapilarin
biiyiikliiklerinin orani 6lgiit olarak kullanilir. Glokom hastaliginin tespiti igin belirtilen C/D
oranin bulunmasi1 igin optik diskin biyiikligi, ¢ember sigdirma (Circle fitting)
yaklasgimiyla calismada hesaplanmistir. Yazarlar bu c¢alismada, ¢ember sigdirma
yaklasiminin optik disk sinirlarinin kestirimi ve daha ileri diizeyde islenmesi i¢in yeterli ve
miimkiin oldugunu belirtmistir. Bu yontemin degisik asamalarinda, homojen olmayan
isiklandirma  i¢in diizeltme, esikleme yontemiyle ikili (binary) doniisim, Euclid
geometrisine ait uzaklik haritasinin hesaplanmasi gibi hesaplamalar yapilmistir. Burada,
Euclid geometrisine ait uzaklik haritasinin gevre uzunlugu, ¢cember sigdirma islemlerine bir
girdi olmaktadir. Cember sigdirma isleminin sonunda, yoOntemin gelistirilmesi Ve

etkinlestirilmesi icin ideal olarak yerlestirilen ¢ember, potansiyel optik disk bolgesinde
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maksimum korelasyon saglanacak sekilde kaydirilmistir. Bu yontem 140 pikselden biiyiik
optik disklerde basarili sonu¢ verirken, daha kii¢iik optik disk durumlarinda son adimda
bazi diizenlemeler yapilmistir [77].

Retinal goriintiilerde parametrelerin Olgiilmesi ile ilgili ¢aligmalar ve Onerilen

yontemler optik diskin tespiti ve boliitlenmesi ile ilgili calismalarla birlikte de yapilmistir.

1.10.1.1. Diyabetik Retinopati

Yakin ge¢cmiste dijital goriintiiler, retinal goriintiiniin kaydi ve saklanmasi i¢in kabul
edilebilir bir yontem olarak karsimiza ¢ikmustir. Imgeler retinal kameraya birlestirilmis
dijital kameralarla kolayca olusturulmaktadir. Bu dijital format ise, retinanin yiiksek
kalitede goriintiisiiniin alinmasini ve alinan goriintiilerin depolanmasini saglamaktadir. Bu
yontem, hicbir kalite kaybina ugramadan, goriintiilerin elektronik olarak depolanmasi,
aranmasl, tekrar kullanilmasi ve taginmasi agisindan biiyiik kolaylik getirmektedir [12].

Tiim diinya tlizerinde seker hastaliginin (diyabet) yayginlagmasi ile ilgili olarak, 2030
yilina kadar bu rakamin ikiye katlanip 366 milyon insana ulasacagi tahmin edilmektedir
[85]. Diger yandan diyabet hastaligi, 6zellikle gézde hasarlara ve gorme kayiplarina neden
olabildiginden, diyabet hastalarmnin diizenli olarak goz kontroliinden gegirilmesi, erken
teshisi ve dolayisiyla ortaya gikabilecek gorme kaybmin da onlenmesini ya da en kotii
ihtimalle azaltilmasini saglayacaktir [101, 86, 87]. Diger yandan manuel béliitleme ve
6l¢gme oldukga zordur ve tecriibeli doktorlar bile bu 6l¢timlerde ve manuel isaretlemelerde
kolaylikla hata yapabilirler [87]. Diyabetik retinopatinin baslangic belirtisi olan
mikroanevrizmalarin dijital retinal fundus goriintiilerde otomatik tespiti, 6zellikle biiyilik
oOlgekli kitleler soz konusu oldugunda biiyiik 6nem arz etmektedir [88, 89]. Diger yandan
otomatik algilama ve teshis, diyabetik retinopatinin takibinde oftalmologlarin is yiikiinii ve
saglik alanindaki maliyetleri biiyiik 6l¢tide hafifletecektir [12, 88].

Diaybetik retinopati izleme/goriintiileme konusunda bir program yiiriitiilmektedir
[12]. Bu hastalik, ¢alisma yaslarindaki insanlar i¢in en yaygin korliik sebeplerinden biri
olup, bu hastaliktan kaynakli gérme kaybinin Onlenmesi i¢in etkin tedavi yontemleri
mevcuttur. Fakat hastaligin en kotii yani, ilerleyen asamalara kadar hicbir belirtisinin
acik olarak ortaya c¢ikmamasidir. Bu yiizden Ingiltere’de Birlesik Kirallik Ulusal

Goriintiileme Komitesi (UK National Screening Committee) tarafindan, 12 yas ve
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istiindeki her seker hastasina yillik olarak, dijital retinal fotograflamanin kullanildig:
kontrolden gegmesi onerilmektedir [12].

Diger yandan, diyabetik retinopatinin ana sebebi olan diyabet hastaligi her gegen giin
artmaktadir. Bir istatistie gore global popiilasyonun 2000 yilinda %2,8’1 seker hastasi
iken bu oranim 2030 yilinda %4,4’e kadar yiikselebilecegi belirtilmektedir. Tiirkiye i¢in de
rakamlar pek i¢ acic1 olmayip, Diinya Saglik Orgiitii kayitlarma gore rakamlar beklenenin
lizerinde bir artisa isaret etmektedir. 2000 yilinda 3 milyon civarinda olan hasta sayisi
2010’da 3.679.000’e ulagmistir. 2030 i¢in 6ngoriilen rakam Tiirkiye i¢in 6,4 milyon tiim
diinyada global olarak ise 366 milyon insanin seker hastaligina yakalanacagi
ongoriilmektedir [90]. Bu agidan biitiin hastalarin, yukarida belirtildigi sekilde, belli bir
kalite diizeyini de saglayarak manuel bir kontrolden gegirilmesi doktorlar iizerinde gok
biiyiik bir yiike sebep olacagindan, bu uygulamanin otomatize edilmis, diaybetik retinopati
goriintiileme sistemleri tarafindan yapilmasi bir zaruret halini almistir [12].

Diyabetik  retinopatinin  tipik  Ozellikleri incelendiginde karsimiza ¢ikan
dejenerasyonlar mikroanevrizma, nokta hemoraji, hepsi birer kirmizi lezyon olan daha
genis capl leke hemoraji, beyazimsi lezyonlardan olusan eksuda ve sinir fiber tabakasi
mikro enfarktiisiidiir. Tasnif¢ilerin ve klinik profesyonellerin bu lezyonlarin her birini
normal goriintiileri baz alarak tanimasi beklenmektedir.

Bu hastaligin otomatik tespitinde, goriintiilerin 6n isleme tabi tutulmasi, goriintliniin
parlakliginin normalizasyonu, diizgiin (uniform) olmayan bir goriintiiniin diizeltilmesi,
guriiltiiniin ve gorlintii artifactlarimin (yapay bozukluklar) azaltilmasini saglamaktadir.
Diger yandan kullanilan béliitleme yontemleri, goriintiiyii, onu olusturan bolgelere ve optik
disk, damar, patolojik bolgeler vb. nesnelere ayirmaktadir.

Bu yiizden diyabetik retinopati gérme kayiplarinin en temel sebeplerinden biri olup,
otomatik olarak tespiti ve takibi biiyilk onem tasimaktadir. Konu ile alakali yapilmis
sayisiz ¢alisma mevcuttur [12]’de diyabetik retinopati konusunda genis bir literatiir 6zet
caligmasi verilmektedir. Burada da uygulamalardan bazi 6rnekler verilecektir [13, 78, 86,
91, 92].

Ram ve arkadaslar1 tarafindan yapilan bir c¢alismada [91], retinada
mikroanevrizmalarin bulunmasi durumunun, genellikle diyabetik retinopati igin erken
verilen sinyaller oldugu belirtilmektedir. Bu yiizden bu isaretlerin otomatik tespiti, Klinik
olarak ilgi alanmi teskil etmektedir. Dolayisiyla yapilan c¢alisma, sayisal renkli fundus

goriintiileri lizerinde otomatik olarak mikroanevrizmalarin tespiti i¢in yeni bir ydntem
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onermektedir Caligmada, mikroanevrizmalarin algilanmasi ile ilgili olarak gelistirilen
yontemde, problem, “olusma olasiligi, karisiklik ve giiriiltiiye (clutter) nazaran oldukca
diisiik seviyede olan bir hedefin (mikroanevrizma), bu karisiklik arasinda tespiti” olarak
tanimlanmistir. Yontemde devamli olarak daginiklik cevaplarinin diisiiriilmesi i¢in pes
pese ret tabanli bir strateji nerilmistir. Isleme asamasinda, 6zellestirilmis baz1 dzellikler
kullanilarak, dogru mikroanevrizmalarin ¢ogu onaylanirken, sipesifik bazi1 karigiklik
siniflarinin reddine yonelik olarak tasarim yapilmistir. Son kirmizi asamasindan sonra,
dogru pozitif olarak kalan sonuglara, dogru mikroanevrizmalara benzerliklerine bagli
olarak bir skor atanmigtir. Caligmanin sonuglari ti¢ ayr1 veri seti tizerinde test edilmis ve
yontemin {istlin yonleri ortaya koyulmustur.

Bu c¢alismada, mikroanevrizmalarin yapilarina odaklanan mevcut yontemlerden
farkli olarak, mikroanevrizmalarin digindaki yapilara (clutter) odaklanma vardir.
Dolayistyla galisma, mikroanevrizmalari algilamadan ziyade, karmasiklik reddine (clutter
rejection) birincil 6ncelik veren bir strateji onermektedir. Yapilan kapsamli test ¢alismalari
sonucunda, en yiiksek hassaslik DIARETDBI1 [83] veri setinde elde edilmis olup,
%88.46’11k bir basar1 elde edilmistir.

Bu tezde DR tespiti i¢in Oneriler verilmektedir. Glokom, ARMD gibi hastaliklarin
otomatik tespiti de literatlir 6zetlerinde verilmektedir. Ciinkli bu hastaliklarin otomatik
tespiti ile 1ilgili ¢aligmalarin bir¢cogunda optik diskin tespiti, bdliitlenmesi ya da
eliminasyonu asamalarindan bir ya da birkagi gerceklestirilmektedir. Ayrintis1 verilen
diyabetik retinopati tespit ve algilama calismalarinda da bu durum mevcuttur. Bu
konularda literatiirde ¢ok sayida teknigin kullanildigi bir¢ok ¢alisma mevcuttur [92-99,
102-104].

Niemeijer ve arkadaslart DR tespiti i¢in yaptiklari ¢alismada [102], yoneltilen
(supervised) algoritma olarak adlandirilan makine 6grenmesi teknigi kullanmistir. Bu
yiizden yontem parlak lezyonlarin tespitinin ve lezyonlar arasindaki ayrimin nasil
yapilacagini belirlemek icin, daha 6nce belirlenmis lezyonlara ihtiyag duymaktadir. Bu
yizden uzamanlar tarafindan parlak lezyonlar igeren 130 adet imge secilmistir. Bu
imgedeki biitiin pikseller, eksuda, cotton wool spots, drusen ya da arka planin bir pargasi
olarak siiflandirilmistir. Kirmizi lezyonlar, OD ve damarlar ise arka planin bir pargasi
olarak siniflandirilmistir. Egitimde kullanilan imgeler test ¢alismasinda kullanilmamaistir.
Burada uygulanan makine 6grenmesi algoritmasi, daha dnce lizerinde islem yapilmamis bir

imge lizerinde asagidaki adimlarla parlak lezyonlarin tespitini gerceklestirmektedir.
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e Her bir piksel siniflandirilarak bir lezyon olasilik haritasi olusturulur. Bu harita her
bir pikselin bir parlak lezyonun pargasi olma ihtimalini gostermektedir.

e Yiiksek olasilikli pikseller muhtemel lezyon siniflari icinde gruplanir.

e Bu siiflarin karakteristiklerine gore, her bir muhtemel piksel lezyon sinifina, bu
smifin dogru bir parlak lezyon olma olasiligin1 gésteren bir olasilik atanir.

e Parlak lezyon olma olasilig1 olan her bir parlak lezyon sinifi, eksuda, cotton wool
spots ya da drusen olarak siniflandirilir.

Onerilen yonetmede, tasarlanan istatistiksel siniflandirici ile, etiketlenmis egitim veri
seti g6z Oniine alinarak, degisik tipteki piksel siniflar1, bu siniflarin 6zellikleri, piksel rengi,
siif alani vb. sayisal karakterlerine gore siniflara ayrilabilir. Burada bahsedilen 6zellikler
siiflandirilacak nesnenin tipine baghdir. Her bir siniflandirma adimi ig¢in bir kag
istatistiksel siniflandirici egitim seti {izerinde uygulanarak en iyi performansi sergileyen
siiflandirict test verisi lizerinde kullanilmigtir. Burada degisik adimlarda k-NN ve
dogrusal ayirici (linear discriminant) siniflandiricilart secilmis ve iki gesit c¢ikti elde
edilmistir. Ciktilar, parlak lezyonun olup olmadigini gosterir ve varsa hangi tiir (eksuda ya
da cotton wool spots vb.) oldugunu belirtmektedir.

Yazid ve arkadaslar1 [101] yaptiklar1 ¢alismada diyabetik retinopati tespiti i¢in ters
yiizey esiklemeye dayali yeni bir yontem onermektedir. Sunulan calismada, sonuca
ulagmak i¢in, bulanik c-means siiflandirma, sinir tespiti, OTSU esikleme ve ters yiizey
esikleme islemleri uygulanmaktadir. Onerilen bu ydntemin baslica avantaji, normalde test
veri kiimesine uymasi i¢in manuel olarak secilen parametrelere bagimli olmamasidir.
Yontem iki ayr1 veri setine uygulandiginda, dalgacik doniisiimii ve morfolojik yeniden
yapilandirma ydntemlerinden daha iyi bir performans gosterdigi goriilmiistiir. Onerilen
metot, standart diyabetik retinopatiye hassaslik agisindan, sira ile DIARETDB1 ve NUHM
(National University Hospital of Malaysia) tarafindan saglanan resim kiimesi iizerinde,
%98.2 ve %90.4 diizeyinde performans sergilemistir.

Diyabetik retinopati tespit ve boliitlemesi ile ilgili bagka bir¢ok calisma yapilmistir.
Literatiirde bulunan calismalar arasinda, mevcut c¢alismalar1 Ozetleme calismalar1 da
mevcuttur [12]. Bu yontemlerin birgogu, boliitleme, kenar tespiti, matematiksel ve takip
yontemleri, iki boyutlu karsilagtirilmis filtre ve imge esikleme gibi yaklagimlari
kullanmigtir. Otomatik model tabanli tespit, Oriintii tanima, doku analizi, matematiksel
morfoloji metodlar1 ve teshis yaklasimlari da ayrica DR hastaliginin takibi i¢in bazi
calismalarda onerilmektedir [10, 12, 13, 93, 95, 101, 103].
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1.10.1.2. Yasa Bagh Makular Dejenerasyon

YBMD’de yine ozellikle yash bireylerde en fazla goriilen g6z bozukluklarindan
biridir. YBMD o6zellikle yasa bagli oldugundan, ne zaman ortaya ¢ikabilecegi g¢ok
kestirilememekte olup, bireylerin ileri yaslarda daha sik g6z kontroliinden gegmesiyle
teshis ve tedavi edilebilir. Bu kontrol, biiyiik kitlelerin s6z konusu olmast durumunda
uzmanlara biiyiik bir is yiikii getireceginden, Oncelikle hastalarin otomatik olarak
gelistirilmis sistemler vasitasiyla kontrol ve takip edilmesi uygun goriinmektedir.
Dolayisiyla YBMD tespiti i¢in gelistirilecek otomatik sistemler biiyiik Onem arz
etmektedir. Ayrica, YBMD ile ilgili olarak yapilan ¢alismalarda, bu tezin kapsaminin bir
kismini teskil eden optik disk ve makula bolgesinin algilanmasi konusunda yontemler
gelistirilip ¢aligmalar yapildigindan literatiir 6zetleri kismina dahil edilmistir.

YBMD 65 yasin iistiindeki hastalarda geri dondiiriilemeyen bir gorme kaybina sebep
olmaktadir. Bu hastaligin tam sebebi anlasilamamistir. Fakat yasin, bu hastalikla ilgili en
biiylik etken oldugu belirtilmektedir. Ayrica kalitsalligin da etkisi oldugu konusunda
bulgular mevcuttur.

Kose ve arkadaglari tarafindan yapilan bir ¢alismada [105], retinal goriintiilerde
YBMD’nin otomatik tespiti i¢in bir yontem Onerilmektedir. Bu yontemde bozulmalar
istatistiksel bir yontem kullanilarak ¢ikarilmaktadir. Bunun icin Oncelikli olarak
istatistiksel yontem, sagliksiz bolgeye gore daha siradan olan saglikli bolgelerin ¢ikarimi
icin kullanilir. Burada, makulanin 6riintiisiiniin karakteristik bir goriintiisii saglikli bolgenin
boliitlenmesi i¢in alinmistir. Bunun i¢in ayrica damarlar ¢ikarilmis ve saglikli bolge olarak
siniflandirilmigtir. Son olarak da, lizerinde ¢alisilan resmin ters segementasyonu alinarak
makulanin sagliksiz bolgeleri boliitlenmis olmaktadir. Yontem birkag farkli veri kiimesinde
test edilmis ve bir hastadan ayr1 zamanlarda farkli resimler alinarak hastaligin seyri takip
edilmistir.

Kose ve arkadaglari tarafindan yapilan diger bir c¢alismada [78], YBMD’nin
algilanmasi ve boliitlenmesi konusunda saglikli bolgenin homojenliginden faydalanmak
icin bolge biiylitme metodunun kullanildig1 ters boliitleme yontemi Onerilmistir. Bu
calismada makulanin saglikli bolgeleri c¢ikarildiktan sonra kan damarlar1 ¢ikarilmis ve
bunlarda saglikli bolgeler olarak siniflandirilmastir.

Son adimda, saglikli bolgenin boliitlenmesi yapildigindan, goriintiiniin tersi alinarak

boliitlenmemis dejenerasyonlu bdlgenin tamami belirlenmistir. Bu metot degisik kalitede
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retinal goriintiiler tizerinde test edilmis ve %90 diizeyinde bir basar1 elde edilmistir (Sekil

1.37).

(a) (b)

Sekil 1.37. (a) Orijinal goriintii, (b) Makula bolgesindeki dejenerasyonlarin onerilen
yontemle otomatik olarak boliitlenmesi [78].

Barriga ve arkadaslari tarafindan yapilan ¢aligmada [106], YBMD nin tespiti igin bir
ilk adim olabilecek, retinadaki hastalikli durumlarin siniflandirilmasi konusu ele alinmaistir.
Calisma, siniflandirma igin, matematiksel bir teknik olan genlik modiilasyonu-frekans
modiilasyonu (amplitude-modulation frequency modulation/AM-FM) tekniginin, retinal
bozukluklarin smiflandirilmasi (mesela drusen) igin ¢ok seviyeli 6zellikler olusturularak
kullanilabilecegini  gostermektedir. Calismanin sonuglari, bu teknik kullanilarak
druzenlerin normal retinal yapilardan 3 standart sapma farkiyla, AM-FM histogramlari
kullanilarak ayrilabilecegini gostermektedir.

Bu alanda yapilmis baska calismalarda mevcut olup detayli inceleme igin literatiire

bagvurulabilir.

1.10.1.3. Glokom

Glokom retina ile ilgili olarak teshis ve tedavi edilmedigi takdirde tam korliige kadar
sonuclart olan ve yaygin olan hastaliktir. Glokom hastaliginin sebebi olarak, goz ici
basincin anormal olarak artmasindan dolay:r optik diskte bir ¢okme ya da ¢ukur meydana
gelmesi gosterilmektedir. Zamanla burada optik sinirler zarar gérmekte ve dncelikli olarak

periferik bir gorme kaybi, daha sonra ise tam gérme kaybi ile karsilasilabilmektedir [107].
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Bu sebeple, glokom hastaliginin teshisi i¢in bilgisayarla goriintii isleme tekniklerinin bu
alanda kullanilmasi, arastirmacilarin biiyiik ilgisini ¢ekmektedir.

Glokomda optik diskte meydana gelen bozulma fiziksel olarak, fonksiyonel gérme
testinden daha Once tespit edilebileceginden, otomatik tespit ve takip sistemi mutlaka
yapilmalidir.

Optik disk iki farkli bolgeye ayrilabilir (Sekil 1.38); bu boélgeler, cup adi verilen
merkezi parlak bolge ve bu bolgenin g¢evresindeki neuroretinal cerceve diyebilecegimiz
cevreleyici alandir [108]. Optik sinir liflerinde yasanan kayiplar, optik diskin yapisal
goriiniimiinde de degisiklige sebep olmaktadir. Bu degisim cup bdolgesinin genisleyip
neuroretinal ¢erceve bolgesinin ise incelmesi sonucunu dogurmaktadir ve bu degisime
“cupping” ad1 verilir. Cup bdlgesinin optik diske nispeten genislemesi, glokom hastaligi
icin bir on belirti oldugundan, glokom seviyelerinin ve ilerlemesinin tespiti ve
degerlendirmesi icin bazi parametreler tahmin edilip kaydedilmektedir. Bu parametreler
arasinda optik diskin alan1 ve capi, cup bolgesinin capi, ¢ergeve bolgesinin biiytikliigii,
ortalama cup derinligi gibi parametreler bulunmaktadir. Bu parametrelere gore yapilan
Ol¢iimler, uzmanlar arasinda da farklilik gosterebildiginden otomatik Sl¢iim objektifligin

saglanmasi agisindan da biiyiik 6nem arz etmektedir [109].

Sekil 1.38. Optik disk cup ve rim bolgelerinin gosterimi

Liu ve arkadaslar1 yaptiklar1 ¢alismada [110] otomatik olarak glokom hastaliginin

tespit ve takibi icin bir altyapr olusturabilecek ve bu yondeki potansiyeli gdsterebilecek,
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fundus gorintiileri lizerinde C/D oranmin otomatik olarak oOlgiilmesi igin bir yontem
Onermislerdir.

Joshi ve arkadaslari, glokom hastaliginin tespit ve takibi i¢in yaptiklar1 ¢alismada
[109], tek gbze ait retinal goriintiide boliitlenmis optik disk ve cup bolgesini dikkate alarak
otomatik olarak parametreleme teknigi 6nermektedirler. Bu yontem optik disk ¢evresindeki
degisimleri de dikkate alan yeni bir optik disk boéliitleme yontemini de icermektedir.
Ayrica yine cup bolgesinin boliitlemesi i¢in, cup sinirlarinda bulunan damar yapisindan
faydalanilan bir yontem Onerilmistir. Metod 33’ii normal ve 105’1 glokom hastalig1 igeren
138 goriintii tizerinde 3 degisik glokom uzmanina karsi test edilmistir. Sonuglar, dnerilen
yontemin, degisik geometrik ve fotograf kaynakli cesitliliklerin {istesinden geldigini
gostermektedir. Elde edilen niteliksel ve niceliksel sonuglar, yontemin glokom hastaliginin
degerlendirilmesi agisindan hem bdlitleme, hem de optik diskin parametrelenmesi
konusunda basarili oldugunu gostermistir. Dikey C/D ¢ap1 orani i¢in yontemin tahmin

hatas1 0.09/0.08 (ortalama/standart sapma), cup/disk orani ise 0.12/0.10°dur (Sekil 1.39)

Sekil 1.39. (a) Tahmini olarak belirlenen cup bolgesi, (b) Sonug optik
disk ve cup bolgesi [109].

Bu konuda yapilmis, retinal goriintii {lizerinden glokom degerlendirmesinin ve
analizinin yapildig1 birgok ¢alisma mevcuttur. Bu ¢alismalarda genel olarak ii¢ ana strateji
goze carpmaktadir [109]: (1) Disk parametrelestirmesi yapilmadan, (2) Stereo fundus
goriintii kullanilip disk parametrelestirmesi yapilarak ve (3) disk parametrelestirmesi
yapilarak tek goz resmi lizerinden analiz ve degerlendirme yapan yontemler mevcuttur [31,
111, 112].

Konu ile ilgili olarak Lim ve arkadaslar1 Glokom hastaligimin tespit ve takip

yontemlerini 6zetleyen ayrintili bir ¢alisma yapmislardir [113].
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1.11. Optik Disk ve Makulanin Tespiti I¢in Degerlendirme ve Sunulan Cahsma

Retinal gorintiilerdeki optik disk, makula ve damar aginin otomatik tespiti, retinal
hastaliklarin otomatik tespit ve takibi acisindan son derece 6nemli oldugundan, retinal
goriintii alaninda yapilan ¢aligmalarin 6nemli bilesenlerindendir [30, 45, 114, 115]. DR,
YBMD, glokom, optik sinir hipoplazisi gibi retinal hastaliklar, optik disk ¢ap1, makula ve
optik disk aras1 uzaklik ve optik disk ve makulanin sergilemis oldugu degisik 6zellikler baz
alinarak otomatik olarak tespit edilebilir [33, 36, 107, 116]. Bu yiizden retinal goriintiilerin
otomatik analizi, parametrelerinin 6l¢iilmesi ve hastaliklarin otomatik teshisi i¢in siirekli
artan bir talep mevcuttur [53]. Oftalmologlar tizerindeki is yiikiiniin azaltilmasi i¢in, retinal
goriintiilerin, 6nce sistem tarafindan kontrolii, otomatik olarak bir stipheli durum tespit
edildigi takdirde de uzmanlar tarafindan kontrolii yapilmalidir.

Son zamanlardaki ¢aligmalar gdstermistir ki, retinal goriintiilerdeki optik disk ve
makula gibi morfolojik yapilar tespit edilip boliitlenebilir, ayrica optik diskin ¢ap1 ve optik
disk ve makula aras1 uzaklik gibi parametreler de olgiilebilir. [7, 20, 30, 33, 47, 51, 57, 74-
76, 105, 117, 118, 119]. Retinal fundus goriintiilerindeki simetrik damar yapisindan optik
diskin bulunusunda faydalanilabilir. Ayrica optik disk, makulanin bulunusunda
kullanilabilmektedir [5, 65]. Optik diskin bulunup elimine edilmesi yara ve iltihaplarin
tespitinde daha iyi bir performans sergilenmesi ag¢isindan faydalidir [46]. Morfolojik
yapilarin tespiti, retinal goriintli analizinde 6nemli bir asama oldugundan optik diskin ve
makulanin tespiti i¢in bircok metot gelistirilmistir [36, 45, 53]. Diger yandan, retinal
hastaliklar ve resim kalitesinin diistikliigii gibi durumlarda bu tespitler ¢ok kolay olmayip,
karmasik olabilir ve her durumda basar1 saglanamayabilir [45, 74, 76, 115]. Retinal
goriintlilerde optik diskin tespiti, Ol¢iimii ve boliitlenmesi ve makulanin tespiti i¢in
calismalar ve gelistirilmis bazi yontemler mevcut olmakla birlikte, tecriibeler retinal
yapilarin tespitinin bazi dejenerasyon durumlarinda ¢ok zor oldugunu ve bu durumlarin
yontemleri karmasiklastirdigini géstermektedir [36, 53, 105, 120].

Optik diskin tespiti, 6l¢limii ve boliitlenmesi ile alakali metotlarin ¢ogunlugu optik
diskin yuvarlak yapisina ve parlak goriiniisiine baghdir. [7, 30, 33, 47, 51, 53, 75, 105,
117-119]. Yapilan calismalari, uygulanan yontemler, basarilari ve gelisim ihtiyaglari
acisindan 6zet bir sekilde degerlendirmekte fayda goriilmektedir.

Sinthanayothin ve arkadaslar1 optik diski, en biiyiik ortalama parlakliga sahip alani
taniyarak tespit etmistir [30, 53]’de optik disk merkezi, biitiin parlak bolgeleri iceren bir
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ikili resim elde edilerek bulunmustur. Osareh ve arkadaslari da sablon karsilastirma
yaklasimmi baz alan bir model Onermistir [117]. Yine aymi arastirmaci resimlerin
baslangicta histogram spesifikasyonlar1 yontemiyle normalize edilmesine dayali olarak
optik diskin belirlenmesi ile alakali bir metot 6nermistir [118]. Fakat bu teknikler yara ve
iltihapl vakalara ait goriintiilerde basarili olamayabilir. Li ve Chutatape, model bazli bir
yaklasimda, bir disk bolgesi olusturmak i¢in PCA (principle component analysis)
yontemini uygulamis ve bu sekilde optik diski bulmustur [33]. Lalonde ve arkadaslar1 ise
Hausdorff-bazli sablon eslestirme ve Hausdorff-bazli sablon karsilastirma yontemini
birlikte optik diski bulmak i¢in bagka bir sablon eslestirme yonteminde kullanmistir [20].
Frank ter Haar ise optik diski bulmak i¢in aydinlatma esitlemesi ve Haar tabanli dalgacik
donligimii  yontemlerini kullanmustir [61]. Bir resimdeki kare, iiggen vb. geometrik
sekillerin bulunmasinda kullanilan Hough doniisiimiine bagl teknikler de burada optik
diskin bulunmasinda kullanilmistir [75, 76].

Retinal damarlarin optik diskten ¢ikmasi, bu 6zelligin, damarlar1 izleme ve damar
agmin odak noktasini tespit ederek optik diski bulmada kullanilmasi konusunda
aragtirmacilara ilham vermistir [7]. Park ve arkadaslari tarafindan “tensér oylama” (tensor
voting) tabanli, damar yapisinin analizine yoOnelik bir algoritma gelistirilmistir. Bu
caligmada optik diskin konumu ortalama-kayma (mean-shift) tabanl bir yaklagimla tespit
edilmistir [58]. Burada bahsedilecek diger yontemler ise “bulanik yakinsama” (fuzzy
convergence) [7, 76], damar oryantasyonu [76], geometrik parabol yaklagimi [57], optik
diske giren genis damarlar , Bayes tabanli siniflandirict [120] ve eslestirilmis filtre [51]
yaklagimlaridir. Diger yandan damar yapisinin bazi 6zelliklerini kullanan bu yaklagimlar
hastalik, yara, kanama gibi bazi durumlarda karmasik bir yapi arz etmekte ve her zaman
basarili olmayabilmektedir [45, 47, 53, 121].

Bu bolimde ve onceki boliimlerde Ozetlenen mevcut caligmalarda bahsedilen
metotlardan farkli olarak bu tez kapsamindaki ¢aligmada ters (inverse) boliitleme yontemi
onerilmektedir. Bu yontem diger yontemlere gore ¢ok daha basit bir yaklasimdir. Bu
yontemde ayrica morfolojik 6zelliklerin yaninda istatistiksel 6zellikler kullanilarak damar
yapist daha belirgin bir hale getirilir. Bu sekilde c¢alismada, retinal yapilarin
konumlandirilmasi ve bazi parametrelerin hesaplanmasi daha az maliyetle ve kolay ve
dogru bir sekilde gergeklestirilmis ve daha iyi sonuglar elde edilmistir.

Bu caligmada istatistiksel Ozelliklerden faydalanilarak optik diskin tespiti ve

boliitlenmesi ic¢in basit fakat etkin bir teknik Onerilmistir. Bunun yaninda optik diskin
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konumu baz almarak makulanin konumlandirilmas: icin de teknik onerilmistir. flave
olarak, sonuglarin gilivenilirligini artirmak amaciyla, optik disk merkezi ve makula i¢in
bulunan yaklagik konumun dogrulanmasi gercgeklestirilmistir. Bu da Onerilen teknigin

giivenilirligini artirmaktadir.

1.12. Retinal Goriintiilerde Biyometrik Tanima

Retinal damarlarin segementasyonu ile ilgili algoritmalar, retinal hastaliklarin tespiti
icin gelistirilen otomatik takip (monitoring) sistemlerinin ana bilesenlerinden olabilir.
Bunun yaninda retinal goriintiilerdeki morfolojik yapilarin ve damarlarin uzunlugu,
genisligi dallanma 6zellikleri de hastalik tespitinde ve tedavisinde ve kalple ve gozle ilgili
birgok hastaligin degerlendirilmesinde kullanilmaktadir [122, 123].

Damar yapisinin  otomatik tespiti, diyabetik retinopati hastaliginda [11],
prematiirelikten kaynaklanan retinopatinin algilanmasinda , damarsiz fovea bolgesinin
tespitinde [124], arteriyoler daralmanin tespitinde [125], hipertansiyona bagli retinopati ile
retinal damarlarin  kivrimli - yapisinin  iligkisinin  tespitinde [126], damar c¢apimnin
olglilmesinde [127], bilgisayar destekli lazer ameliyatlarin yapilmasi [122] vb. durumlarda
kullanilmaktadir. Buna ilaveten, retinal haritanin otomatik olarak tretilmesi ve damarlarin
dallanma noktalarinin tespiti, gegici ve ¢ok modelli goriintii cakistirma (image registration)
[128], retinal goriintiilerde mozaik birlestirme [129], optik diskin algilanmasi ve foveanin
tespiti igin damar boliitleme [42] kullanilmistir.

Retinal kan damarlarmin elle boliitlenmesi uzun, egitim, kabiliyet ve tecriibe
gerektiren zor bir iglemdir. Ayrica tip diinyasinda, bilgisayar destekli olarak oftalmik
hastaliklarinin tespit edilmesine yonelik sistemlerin gelistirilmesinde ilk adimi, retinal
damarlarin tespiti ve otomatik olarak Olglilmesi olusturmaktadir. Bu alanda, damarlarin
boliitlenmesi ile alakali olarak mevcutta bir¢cok ¢aligma yayinlanmis bulunmaktadir.

Bu calismada damar boliitlenmesi biyometrik tanima icin Onerilen sistemin
altyapisini teskil eden bir bilesen oldugundan bu alanda yapilmis ¢alismalara 6zet olarak
referans verilecektir. Damar boliitlenmesi ile alakali olarak yapilan calismalart ve
yayinlanan makaleleri 6zetleyen ¢alismalar mevcuttur [130, 131].

Damar boéliitlemesi ile alakali galismalardan bazilarina deginecek olursak; Kirbas ve
Quek [131] yaptiklari ¢alismada, damar yapisinin ¢ikarimi ile ilgili teknik ve algoritmalari

iceren, bu tekniklerin bir¢ok uygulama alaninda 2D ve 3D goériintiilerde uygulanisini
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Ozetleyen kapsayici ve ayrintili bir 6zet vermistir. Mevcut caligmalar, 6zellikle retinal
damarlarin ve bu damarlarin sinirlariin ¢ikarilmasi konusunda yogunlagsmistir. Bu alanda
yapilan en gilincel Ozetleme calismalar1 da [12, 132] retinal goriintiilerde diyabetik
retinopatinin tespiti i¢in uygulanan yontemleri tartigmakta, bu konuda damarlarin
c¢ikarilmasina deginmektedir.

Bu alanda yapilmis olan en kapsamli 6zetleme calismasi ise Fraz ve arkadaslari
tarafindan yapilmis olup [133] fundus kamera ile iiretilmis resimlerde retinal damarlarin
cikarimi i¢in gelistirilmis yontem ve algoritmalara deginmektedir. Bu ¢alismada konu ile
ilgili yapilan arastirmalara ve yaymlanan makalelere deginilmis ve uygulanan yontemler
avantaj ve dezavantajlar1 bakimindan karsilastirismis, elde edilen sonuglar ve basarilar
karsilastirmali olarak yorumlanmistir. Calismada retinal damar béliitlenmesi ile ilgili
olarak yapilan ¢alismalar yedi kategoride incelenmis olup bu kategoriler sunlardir: (1)
Oriintii tanima, (2) Eslenen filtreleme (matched filtering), (3) Damar takibi, (4)
Matematiksel morfoloji, (5) Cok 6l¢ekli yaklasimlar, (6) Model tabanli teknikler, (7)
Paralel/donanim bazli yaklasimlar. Problemlerin ¢oziimii ile alakali olarak damar
boliitlenmesi alaninda yapilan ¢aligmalarin giintimiiz trendleri de gosterilmistir.

Damar c¢ikarma islemi sadece g6z damarlart i¢in degil, diger alanlarda da
uygulanmaktadir. Bu konuda Kdse ve arkadaslar tarafindan, diistik kalitedeki damarlarin
cikarilmasi igin model tabanli bir yaklasim ortaya koymustur [121]. Bu metot
anjiyografideki kan damarlarini, goriintiide bulunan bolgesel uyumu dikkate alarak
¢ikarmaktadir. Dairesel bir 6rnekleme yontemi kullanilarak bahsedilen uyum kullaniimaya
calisilmistir. Bu metot, damarlarin 3D yapisini yansitmak iizere ¢ok sayida 2D’yi birlikte

kullanmaktadir.

1.12.1. Biyometrik Tamima

Son yillarda insanin biyolojik 6zelliklerine dayali olarak gelistirilen kisisel tanima
sistemleri biyometrik tanima alaninda yapilan calismalari da tetiklemistir. Biyolojik
Ozellikler arasinda retinal yapi, taklit edilemeyeceginden dolayr en giivenli araglardan
birini sunmaktadir. [134]

Retinal damar agaci, her bir birey i¢in farkli oldugundan, retinal damarlara dayal
biyometrik tanima sistemleri de mevcuttur [9]. Insan viicudundaki yiiz, avug ici, parmak

izi, iris vb. karakteristik yapilar, Olciilebilir, kaydedilebilir ve biyometrik araglar
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kullanilarak karsilagtirmalar yapilip taninabilir. Heniiz digerleri kadar yayginlagsmamis
olmakla birlikte retinal damarlara dayali retinal tanima, biyometrik araglar arasinda
maliyeti yiliksek olsa da en giivenli ve dogru yontemi sunmaktadir.

Yontemin uygulaniginda, bireylerden alinan ve kaydedilen retinal imgeler, niikleer
aragtirma merkezleri ve tesislerinde, silah {iretim tesislerinde vb. yiliksek diizeyde giivenlik
gerektiren yerlerde retinal tanima igin kullanilmaktadir. Retinal taniminin {stiinligu,
retinanin her birey i¢in farkli bir yapida olmasi ve insan hayati boyunca degismemesinden
kaynaklanmaktadir. Buna karsin, parmak izi, yiiz, avug i¢i, iris vb. diger biyometrik tanima
yaklasimlari, bu yapilarin plastik cerrahi vb. yontemlerle degistirilebilmesinden dolay1
retina kadar giivenli degildir.

Retinal tanimaya dayali ilk insan tanima sistemi Hill [135] tarafindan gelistirilmistir.

Xu ve arkadaslar1 [136] retinal damarlarin iskeletini kullanarak bir tanima sistemi
gelistirmistir. Bu yoOntem basarili sonuglar vermesine karsin hesaplama maliyeti ve
karmagiklik acisindan ¢ok avantaj saglayamamistir. Bu yiizden yontem, Ortega ve
arkadaslar1 tarafindan yapilan bir ¢alisma ile gelistirilmistir [137]. Bu ¢alismada oncelikli
olarak Hough doniisiimii ile optik diskin tespiti yapilmis daha sonra da damar yapisinin
sekillenmesiyle ilgili olarak bir 6zellik vektorii tanimlanmigtir. Bu metot, dnceki metotla
benzer olmakla birlikte sadece 14 imgelik bir veri kiimesi iizerinde daha basarili oldugu
belirtilmistir. Insan tanima ile ilgili diger bir calismada Tabatabaee ve arkadaslar [99]
dalgacik doniisiimii ve aktif sinir modelini kullanmis ve optik disk tespiti yapmistir. Bu
yontemin resmin yonelimi ile ilgili olumsuzluklar1 da giderdigi belirtilmektedir. Imge
momenti ve Fourier—Mellin doniisiimiiniin 6zelliklerin tanimlanmasi igin kullanildigi bu
calismada, Fuzzy C-Means siniflandirma yaklasimi tanima i¢in kullanilmistir. Chalechale
ve arkadaslar1 [138] da bu konuda, olusturulan taslaklarin bir veri seti ile karsilastirildigi
acisal bolmeye (angular partitioning) dayali bir sistem gelistirmistir.

Agisal bolmenin kullanildig1 diger bir ¢alisma da Barkhoda ve arkadaslari [139]
tarafindan sunulmustur. Bu calismada, biiyiikliik, donme vb. bazi olumsuzluklarin da
dikkate alindigi, hesaplama karmagsikliginin da diisiik oldugu belirtilmis, sistemin ger¢ek
zamanli tanima sistemlerinde kullanilabilecegi one siirtilmiistiir. Diger bir caligmada
Rahman ve arkadaslar1 [140], imge analizi ve imge istatistiklerine dayali olarak retinanin
karakteristik 6zelliklerinin ¢ikarildig: farkli bir algoritma 6nermislerdir. Bu ¢alismada, HSI
imge modeli kullanilmis, sistem, fundus kamera ile tiretilen 60 resim iizerinde test edilmis

ve %94,5 oraninda bir basari bildirilmistir.



81

Amiri ve arkadaslar tarafindan agisal ve radyal bdlmeye dayali olarak yapilan bir
diger calismada ise 6zellik ¢ikarma ve karar alma mekanizmalar1 kullanilmis ve ortalama
olarak %98,75 oraninda bir basar1 bildirilmistir.

Bu alanda birgok calisma yapilmig olmasina karsin, bu calismalar genellikle
hesaplama agisindan karmasik ve maliyetlidir. Bu ¢aligmada ise oldukga basit ve basarili,
gercek zamanli uygulamalarda kullanilabilecek bir biyometrik tanima yaklasimi
onerilmektedir [9]. Bu yaklasim, retinal damarlarin kullanildigi, literatiirde bulunan mevcut
yontemlerden farkli bir biyometrik tanima yontemi sunmaktadir. Bu yontem,
karsilastirmada, goriintii biiyiikligli, goriintiiniin yonii (rotation), 6teleme (tranlation) vb.
degisimleri de dikkate alarak bu durumlarin tanimayi olumsuz etkilemesine izin
vermemektedir. Sunulan yontem, biyometrik tanima i¢in Oncelikli olarak retinal kan
damarlarin1 boliitlemekte ve daha sonra ise benzerlik 6l¢limii yapmaktadir. 400 goriintii

tizerinde test edilen sistem %95 diizeyinde bir basar1 saglamistir [9].



2. YAPILAN CALISMALAR

Stirekli gelisen elektronik goriintiilleme teknikleri, goriintii isleme ve analiz
tekniklerinin oftalmolojide siklikla kullanilmasinin yolunu agmistir. Optik disk ve makula,
retinal goriintiilerde goriintii islemede degisik islemlerde kullanilan ve dikkat g¢eken
morfolojik yapilardandir. Retinanin diger baz1 6zellikleriyle birlikte bu yapilar ve bazi
parametre olgtimleri DR, YBMD ve glokom gibi retinal hastaliklarin otomatik teshis ve
takibinde yogun olarak kullanilmaktadir. Bu tez kapsaminda, optik disk ve makulanin
tespiti, optik diskin ¢apinin 6l¢giilmesi i¢in bazi teknikler onerilmektedir.

Yapilan calismalar basligi altinda ilk olarak uygulanan, optik diskin tespiti i¢in
sablon eslestirme yontemi ¢ok basarili sonuglar vermemistir. Bu uygulamayla farklarin
kareleri toplam (SSD) ve Normalize edilmis ¢apraz iliski (NCC) yontemleri uygulanmaistir.
Bu uygulamalardan parlaklik etkisinin elimine edildigi NCC’nin SSD’ye gore daha basarili
oldugu fakat genel olarak iki yonteminde tatminkar bir sonu¢ vermedigi ilgili test
sonuclarindan anlasilmaktadir. Sablon eslestirme yonteminin basarili sonuglar verebilmesi
icin bazi on isleme ve son isleme (post processing) islemleriyle desteklenmesi
gerekmektedir. Yontem ilk bakista basit gibi goriinse de beklenen basariyr vermediginden
ve karmagsik hesaplamalar ve maliyet gerektiginden bu yontem ilerletilmemistir.

Daha sonra uygulanan diger yontemlerle, ayrintilari takip eden boliimlerde verildigi
gibi oldukg¢a basarili sonuglar elde edilmistir.

Calismada optik disk ve makulanin bulunmasi ve optik disk ¢apmin 6lciilmesi
yaninda iki ayr1 baglik altinda retinal imgelerde DR lezyonlarinin tespiti ve segmentasyonu
ve retinal damar segmentasyonuna dayali bir biyometrik tanima yoOntemi Onerisi
sunulmaktadir. DR lezyonlarindan parlak 6zellikli dejenerasyonlar yine ters segmentasyon
yontemiyle dort ayr1 bashik altinda verilen yaklasimlarla béliitlenmistir. Onerilen
biyometrik tanima sistemi ise, bliylikliik, rotasyon vb. olumsuz durumlarin iistesinden
gelindigi bir benzerlik 6l¢limii yaklasimi Onermektedir.

Optik disk ve makulanin bulunmasi ve bazi parametrelerin hesaplanmasi1 konusunda
bulunan sonuglar ve gelistirilen yontemler ise kolaylikla retinal hastaliklarin tespitinde ve
izlenmesinde bir ara adim, ya da sistemin bir pargasi olarak kullanilabilir. Calismada
ayrica, bulunan optik disk ve makula konumu i¢in, sonucun giivenilirlik diizeyini artirmak

amaciyla bir dogrulama yaklasimi onerilmektedir. Bu ¢alismada sunulan teknikler diger
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calismalarda gelistirilen karmasik tekniklerin aksine oldukga basittir. Calismada retinal
gorilintiide dejenerasyona ugramis alanlarin yontem iizerindeki etkisini yok etmek icin arka
plan goriintiisii  ¢ikarma yoluna gidilmistir. Yontemle optik diskin boliitlenmesi
gerceklestirilmekte ve bu boliitleme sonucuna dayanilarak makula konumu belirlenmekte
ve dogrulanmaktadir.

Optik disk tizerindeki damarlar optik diski birkag pargaya ayirmaktadir ve bu
bolgeler boliitlemede dikkate alinmakta ve pacalarin en biiyligii optik diskin konumu
olarak ¢ikarilmaktadir.

Takip eden bolimlerde goriilebilecegi gibi uygulanan bazi teknikler yeterince
basarili sonuglar vermezken bazilar1 ise oldukca basarili sonucglar vermistir. Dolayisiyla
calismada, her yoOntemin avantajlarim1  birlestirmek amaciyla, baz1 yaklagimlar
birlestirilerek birlesik yontemler tiretilmistir. Bu islemlerle elde edilen basarili sonuglar
rahatlikla retinal hastaliklarin otomatik teshis ve tedavisine yonelik sistemlerin
gelistirilmesinde alt modiiller olarak kullanilabilir.

Bu calismada “Agirliklandirilmis uzakliklar yontemi” olarak adlandirdigimiz ve
resmin saglikli kisminin tim resim {izerine yapilan hesaplamalarla genisletilmesi olarak
distintilebilecek bir yaklasim kullanilmistir. Test sonuglar1 bu yontemlerin optik disk ve
makulanin tespitinde %97, optik diskin ¢apinin OSlglilmesinde %95 ve sonuglarin
dogrulanmasinda da %97 oraninda basarili oldugunu goéstermektedir. Calismalarin ve
yontemlerin ayrintisi takip eden boliimlerde verilmektedir.

Tez kapsaminda optik disk ve makula tespiti ve bazi parametrelerin 6l¢limii yaninda,
retinal damar yapisinin segmentasyonuna dayali bir biyometrik tanima ydntemi
onerilmekte ve gelistirilen metotlarin ayrintilar1 ilgili boliimlerde verilmektedir. Ayrica
biitin ¢aligmalarin test sonuglari, sonuglar kisminda toplu halde verilmektedir.
Yontemlerle ilgili ileriye doniik calismalar ve Onerilerin degerlendirildigi tartisma ve
oneriler kisminda ise c¢alismalar genel olarak degerlendirilmekte, avantaj ve

dezavantajlardan bahsedilmekte ve muhtemel gelisim olanaklar1 tizerinde durulmaktadir.

2.1. Calismada Kullanmilan Veri Kiimesi

Optik disk ve makula tespiti i¢in, sistem gelistirmede ve performans testlerinde
kullanilan gériintiiler KTU Farabi Hastanesi Oftalmoloji departmanindan saglanmistir.

KTU Tip Fakiiltesi Hastanesi, Dogu Karadeniz’in hemen hemen tamamina hizmet
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verdiginden hastane, retinal goriintiiler agisindan ¢ok zengin bir veri tabanina sahiptir.
Dolayisiyla ¢alismada KTU Tip Fakiiltesi'nin mevcut retinal goriintii veri taban
kullanilmistir. Ayrica herkese agik olarak yaymlanan STARE [59] veri kiimesinden temin
edilen goriintiiler lizerinde de bazi testler gergeklestirilmistir.

Gelistirilen bu sistemin, diger retinal hastaliklarin tespit ve takibi i¢in uygulanan
yontemlerde kullanilmasi ile retinal goriintiilerin analizi daha kisa siirede ve etkin bir
bicimde tamamlanip, oftalmologlarin is yiikliniin hafiflemesine Onemli bir katki
saglanabilir. Ayrica, gelistirilecek otomatik sistem sayesinde, yorgunluk ve resim kalitesi
gibi ¢evresel kosullardan ve tecrilbeden bagimsiz olarak daha etkin analiz ve daha isabetli

teshislerin gerceklesmesi saglanacaktir.

2.2. Calismanin Ana Katkilar

Son yillarda medikal goriintii isleme alaninda ve buna paralel olarak retinal goriintii
analizi konularinda olduk¢a kapsamli ¢alismalar yapilmaktadir [68, 78, 94, 104]. Fakat bu
caligmalarda gelistirilen sistemlerin, basarisizlik durumlari i¢in her zaman daha da
gelistirilmesi gerektigi ortaya ¢ikmaktadir. Ayrica basart durumu ne olursa olsun otomatik
sistemlerin bir hastaligin teshisinde ya da optik disk gibi belli bir bolgenin bulunmasinda
hi¢ bir zaman %100 oraninda giivenilemeyecegi ve oftalmologlar tarafindan gerekli
durumlarda son bir kontroliin yapilmast geregi ortadir. Bu yiizden otomatik sistemlerle
tespit edilen anormallikler oftalmologlar tarafindan son olarak kontrol edilmektedir. Bu
zamana kadar gelistirilmis biitlin otomatik optik disk tespit yontemleri dikkate alindiginda,
higbir yontemle %100, hi¢bir kisitlama olmadan, goriintiinlin kalitesi, sartlari, tasidig
dejenerasyonlar, yonelim vb. her sartta optik diskin bulunabilecegi garanti
edilememektedir. Otomatik sistemler yaninda, tecriibe sahibi doktorlarin dahi, problemli
resimlerde bazen optik diskin bulunusu konusunda hata yaptiklar1 goriilmektedir.

Son donemde retinal goriintii analizi ve retinal hastalik tespiti ile ilgli caligmalar
olduk¢a yaygmlagmistir [66, 68, 103, 105, 92, 94, 97, 102, 104]. Bununla birlikte,
dejenerasyonsuz resimlerde bir¢ok yontem hastalik tespitinde kullanilan retinal yapilarin
tespitinde basarili sonuglar verirken, dejenerasyona ugramis retinal goriintiilerde bu
yapilarin tespit ve boliitlenmesi olduk¢a zordur ve hem performans hem de basari
agisindan gelismeye acik noktalar barindirmaktadir. Oyle ki bu tiir goriintiilerde optik disk

vb. yapilarn tespit icin hem maliyeti yiiksek hem de ¢ok karmasik algoritmalarin
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gelistirilmesi gerekmektedir. Diger bir deyisle, dejenerasyonlarin homojen ve tekdiize bir
yapida olmamasi ve retinal goriintiiniin her tarafinda degisiklik géstermesi, bu yapilarin ve
dolayisiyla retinal hastaliklarin tespitini zorlagtirmaktadir. Bu durumun 6nlenmesi i¢in bu
tez kapsaminda dejenerasyon igeren retinal goriintiilerde oncelikli olarak saglikli kismin
tasidig1 tekdiize yapinin sagladigi homojenlik kullanilarak saglikli bolge boliitlenmis, daha
sonra ters boliitleme yapilarak sagliksiz bolgeler ortaya g¢ikarilmistir. Yapilan calisma
gostermektedir ki, bu yontem mevcut yontemlere gore c¢ok daha basit ve 0Ozellikle
dejenerasyonlu goriintiilerde daha basarilidir.

Caligmanin bir diger katkisi, uygulanan yontemlerde optik disk ve damar yapisinin,
gelistirilen tekniklerle daha belirgin hale getirilmesi ve bu belirginlesmenin optik disk
algilamada ve parametrelerin 6l¢limiinde sagladigi maliyet ve basar1 avantajidir.

Calismanin sagladig1 diger bir katki, makula ve optik disk bolgesinin tespitinden
sonra bu tespitin sonucunun ayrica dogrulanmasidir. Daha 6nce yapilan ¢alismalarda boyle
bir dogrulama mevcut degildir.

Calisma kapsaminda deginilen biyometrik tanima da basarili sonuglar veren bir
yontem olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Burada uygulanan retinal damar segmentasyonu
yaklagimi ve biyometrik tanima metodu, takip eden boliimlerde ayrintilart goriilecegi lizere
oldukga basit ve maliyeti diisiik yontemlerdir.

Optik disk ve makula tespiti ve retinal parametrelerin 6l¢iimii, alanlarinda birgok
calisma yapilmis olmasina ragmen bu calismalar asagida belirtilenlerin bir ya da bir kag1
agisindan yetersizdir. Oncelikle ¢ogu yontemde &ncelikli olarak ilgilenilen bdlgenin
manuel olarak secilmesi gerekmektedir ve bu yiizden yOntemler tam otomatik olarak
isimlendirilemez. Ikinci olarak degisik goriintii kosullarindan dolayr fazladan béliitleme
yapma ya da eksik bolitleme yapma gibi kalitesi diisik boliitleme sonuglart ile
karsilagilmaktadir. Ayrica sunulan birgok yontem hesaplama agisindan yiiksek maliyetler
icermektedir.

Tez kapsaminda, biyometrik tanima ve DR tespiti ve segmentasyonu alaninda
yapilan ¢aligsmalara da uygulanan yeni yontemlerle bir katki saglandig diisiiniilmektedir.
DR tespitinde uygulanan ters segmentasyon yonteminin ve biyometrik tanimada kullanilan,
biiyiikliik, yonelim vb. kosullarin da dikkate alindig1 yontemin, yapilan testler sonucunda
karmagiklik ve performans agisindan hizli oldugu ve oldukg¢a basarili sonuglar verdigi

gorilmiistir.
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2.3. Sablon Eslestirme Yontemi ile Optik Diskin Bulunmasi

Sablon eslestirme, Oriintii tamimada kullanilan yoOntemlerden biridir. Retinal
gorlntiilerdeki yapilar, kendilerine has bir sekle sahip olduklarindan dolayr sablon
eslestirme yontemiyle tespitleri ongoriilmiistiir. Sablon eslestirme, bir goriintli lizerinde
belli bir kii¢iik par¢anin (sablon) algilanmasi i¢in gelistirilmis bir dijital goriintii isleme
teknigidir. Bu yontemde ilgilenilen nesnenin bir modeli olusturulur ve bu nesne baska
bliyiik bir resim iizerinde aranir. Sablon eslestirme asagidaki sekilde tanimlanabilir:

p <m ve g <n olmak iizere, I goriintiisiiniin mxn ve U goriintiisiiniin de pxq
boyutlarinda goriintiiler oldugu diislintildiigiinde sablon eslestirme, I goriintiisiiniin, U
goriintiistiniin maksimum c¢apraz korelasyon gosterdigi pxq boyutundaki kisminin arama
yontemiyle tespitidir. Burada U goriintiisiiniin boyut olarak I goriintiisiinden kiigiik oldugu
unutulmamalidir.

Bu calismamizda, optik disk seklinde sablonlar olusturulmus ve bu sablonlar tam
retinal goriintliler tzerinde gezdirilerek optik disklerin tespitinin gergeklestirilmesi
amagclanmistir. Kareli farklarin toplami ve “normalize edilmis capraz iliski katsayilari”
(Normalized cross correlation-NCC) yontemi bu alanda en ¢ok kullanilan yontemlerdendir.
Ayrica burada farklarin kareleri toplami (Sum of the squared differences-SSD) da esitlik
(2.5)’e gore uygulnmustir.

/

mxn =g

Sekil 2.1. Sablon eslestirme yontemi
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2.3.1. Yontemin Tanim

Normalize edilmis c¢apraz iliski katsayillar1 (2.1)’e gore asagidaki sekilde

tanimlanmustir.

Zs Zt 61(x+s,y+t) 6U(s,t)
\/ZS Zt 612(x+s,y+t) 2S Zt 612](s,t)

y(x,y) =

(2.1)

Bu esitlikte, alt toplam ve c¢arpimlar1 olusturan kisimlar ayr1 ayr1 su sekilde

hesaplanir.
5I(x+s,y+t) = I(x t+sy+ t) - I(xr y) (2-2)
1
Sutsny = UGS === > > U(s, 1) 2.3)
gLl
10 y) = — ZZ&
X, y) =—
y pq I(x+s,y+t) (2.4)
S t
P q
d(1,U,r,c) = Z(l(r i+ ) —UG)) 2.5)
i=1j=1

Bu esitliklerde asagidaki sartlar saglanmalidir.
s€{1,23,..,p},t €{1,23,...,q9}
x€{123,..m—-p+1},ye{1,23,..,n—q+ 1}

Capraz iligki katsayisinin degeri (y), [-1, +1] kapal1 araliginda degismektedir. Burada
+1 sonug degeri, U’nun I(x, y) ile tamamiyla uyustugunu, -1 degeri ise goriintiiler arasinda
hicbir benzerligin olmadigini gostermektedir.

Sablon eglestirmede, U goriintiisii 1 goriintiisii {izerinde gezdirilerek 1 goriintiisii
tizerindeki her bir (X, y) noktasi i¢in bir y degeri hesaplanir. Bu hesaplamadan sonra en

biiyiik y degerini gosteren noktadaki resim, eslenen resim olarak belirlenmis olur.
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Diger yandan SSD yonteminde (2.5)’e gore yapilan hesaplamada I Sekil 2.1°de
gosterilen gri seviye imgeyi, U gri seviye sablonu ve (r, ¢) ise sablonda sol iist koseyi

gostermektedir.

2.3.2. Yontemin Uygulanmasi

Yukarda gosterilen adimlardan ve yapilan hesaplamalardan anlasilacagi iizere sablon
eslestirme yontemi, hesaplama olarak oldukc¢a karmasik ve maliyetlidir. Bu yiizden
uygulamada hizli fourier dontisimii (fast fourier transform-FFT) yaklasimi tercih
edilmektedir. Bu yontem, gri seviye ya da renkli resimler i¢in uygulanmistir. Eslestirme,
hem farklarin kareleri hem de ¢apraz iliski géz 6nilinde bulundurularak uygulanmistir. Bu
yontemler sonucu elde edilen matrislerden birincisi, karsilastirilan biiyiik resmin her bir
pikseli i¢in bir “kareleri alinmis farklarmn toplami” (sum of squared differences-SSD)
degeri hesaplarken, diger yontem ise yine bu piksellerin her biri i¢in bir NCC (normalized
cross correlation) degeri hesaplamaktadir. Biiylik resim iizerinde, sablon ile en uyumlu
bolge secilirken, SSD ya da NCC degerinin en biiylik oldugu piksel alinmakta ve bu
pikselin sablona karsilik gelen bolgenin merkezini isaret etmesi beklenmektedir.
Yontemlerin uygulanisiyla ilgili bir akis semasi Sekil 2.2°de verilmistir..

Uygulanan her iki yontemde de sablonlar manuel olarak secilmis imgelerde herhangi
bir diglama kriteri kullanilmamaistir. Yontemlerin sonuglarina gére NCC yontemi imgelerde

aydinlatmadan bagimsiz oldugundan daha iyi sonuglar vermektedir.
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Sekil 2.2 Sablon eslestirme yontemi islem akisi
2.3.3. Test Verileri

Testler i¢in KTU Farabi Hastanesi Oftalmoloji Béliimii’nden temin edilen 35 adet
resim kullanilmistir. Bu resimler optik diskin retinal imge iizerindeki lokasyonuna gore
sag, sol, orta ve hepsi seklinde siniflandirilmistir. Ilgili sablonlar (templates) &ncelikle

optik diskin, sag, orta veya sol tarafta oldugu test resimlerinde kullanilmig, daha sonra da
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optik diskin retinal imgedeki konumuna bakilmadan, karigik test yapilmistir. Ayrica optik
diskin dort pargaya ayrildigi sablonlar da tiim resimler {izerinde kullanilmistir. Bu testler
ayrica STARE [59] veri seti lizerinde gergeklestirilmistir.

Kullanilan resimler, saglikli veya degisik diizeylerde dejenerasyon igeren
resimlerden olusmaktadir. Dejenerasyonlardan dolay1r optik diskin gozle dahi ayirt
edilemedigi resimler de, kullanilan veri kiimesinde mevcuttur. Beklendigi tizere, bu
resimlerde yontem basarili bir tespit gerc¢eklestirememektedir. Bu durumda, retinal
resimlerin makula, damar vb. diger yapilarindan da yararlanilarak, bir yontem gelistirilip
basarisi artirilabilir. Fakat bu tez kapsaminda optik disk tespitinde sablon eslestirme

disinda yontemler iizerinde bir ¢alisma tercih edilmistir.

Sekil 2.3. Sablon ornekleri; Optik diskin dortte bir oranindaki ve tam boyutlu
sablonlari

Sekil 2.3’te, 2 adet tam ve 4 adet dortte birlik sablon 6rnegi verilmistir. Optik diskin
dortte biri oraninda biiylikliige sahip sablonlar hazirlanirken optik diskte bulunan damar
yapilar1 da miimkiin oldugunca dahil edilerek bu yapinin sablonda bulunmasi saglanmistir.

Bu durum basarili sonug sayisini artirabilecektir.
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2.3.4. Uygulama Adimlari

e Retinal goriintiiniin okunmasi.
e Esitlik (2.1) ve (2.5)’e gére NCC ve SSD degerlerinin hesaplanmasi, imgelerde en
parlak %30’Iuk kismin belirlenerek, SSD ve NCC ile tespit edilen noktalardan bu

bolgelere rastlayan noktalarin resim iizerine isaretlenmesi (Sekil 2.4(b)).

Mot of ¥l and noc-aoem O rmegeC Tnatiatteslted 1 'O el 'alf Orpdd- 305408 berg

Sekil 2.4. (a) Uzerinde optik diskin tespit edilecegi normal bir retinal gériintii, (b) Bulunan
noktalardan en parlak bolgelere rastlayanlarin isaretlenmesi

Sekilde mavi ile isaretlenen noktalar NCC kirmizi ile isaretlenen noktalar ise SSD

degerlerine gore belirlenmis noktalardir.

2.3.5. Sablon Eslestirme Icin Yapilan Testler

Test agsamasinda retinal goriintiiler optik diskin sag, sol ya da ortada olmasina gore
gruplanmistir. Bu gruplar test edilirken yine sag ve sol yone egilimli veya optik diski orta
bolgede konumlanmis resimlerden sablonlar (templates) olusturulmustur. Bu sablonlar ve
imgeler yonlerine bakilmaksizin kullanilmistir. Diger bir sablon ¢esidi de optik diskin dort
parcaya ayrilmasiyla olusturulan sablonlardir.

Burada elde edilen dogru degerler, optik disk bolgesine isabet eden SSD ve NCC
degerlerinin toplam adedidir. Sablon sayis1 arttikca dogru degerlerin sayist da artmaktadir.
Fakat optik diski dogru sekilde tespit eden denemelerin sayisi bazi resimlerde oldukc¢a
yetersizdir. Burada, isabetli degerler retinal resimde en yiiksek belli derece parlakliktaki

(6nerilen caligmada %30 alinmis olup degistirilebilir) alanlara rastladig: takdirde optik disk
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tizerinde olabilecegi diisiiniilerek isaretlenmis, aksi takdirde dikkate alinmamistir. Bu
sekilde, optik disk disindaki diger bazi parlak bolgelerde olusabilecek kiimelenmelerin,
dogru tespit konusunda yaniltici sonuglar vermesinin de 6niine gecgilmeye ¢alisilmistir. Bu
yontem, optik disk bolgesinde ve diger bolgelerde olusan kiimelenmelerin kiimeleme
algoritmalar1 vasitasiyla smniflandirilmasi ve en ¢ok kiimelenmenin oldugu yerin tespit
edilmesi ile giiglendirilebilir. Ayrica daha fazla sablon se¢ilerek de basari orani artirilabilir.
Fakat bu islemler karmasik hesaplamalar gerektirip yonteme yeni maliyetler
ekleyeceginden ve bu asamada yeterli basar1 elde edilemediginden calisma bu yonde
ilerletilmemis daha sonraki sayfalarda belirtilen farkli yontemler arastirilmis ve
uygulanmistir. Yontem yapilan tiim testler dikkate alindiginda KTU’den alinan imgeler
tizerinde %24, STARE veri kiimesi iizerinde %32 ve toplam ortalamada da %28 oraninda

bir basar1 sonucunu vermistir.

2.3.6. Ornek Test Sonuclar

Yapilan testler sonucunda, basarili ve basarisiz sonuclar elde edilmekle birlikte,
genel olarak performans acisindan daha once verilen basar1 yiizdeleri de gosterdigi gibi
sonuglar tatmin edici diizeyde bulunmamastir.

Asagida, yapilan test ¢alismalarinda elde edilen basarili ve basarisiz sonuglardan bazi

ornekler verilmistir.
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Sekil 2.5. Sablon eslestirme yontemine gore elde edilmis bazi bagarili test sonuglar
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Basarisiz test sonuglarindan 6rnekler:
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Sekil 2.6. Sablon eslestirme yontemine gore elde edilmis bazi basarisiz test sonuglari

Sekil 2.6’da verilen iki resimde, resmin optik disk disindaki diger kisimlarinda
nispeten daha parlak bolgeler bulundugundan, optik disk bolgesinin resmin en parlak
%30’luk bolgesine dahil olamamasindan dolayr bu bolgede herhangi bir kiimelenme
goriilmemistir. Test ¢aligmalart ile ilgili ayrintili sonuglar ilgili tablolarda verilmektedir.

Genel olarak KTU Farabi Hastanesi’nden alinan goriintiiler ve STARE [59] veri
kiimesinden edinilen resimler kullanilarak yapilan testlerin sonuglar1 Tablo 2.1°de ve Tablo
2.2’de verilmistir. Sonuglar gostermektedir ki, diiz sablon eslestirme yontemi, hormalden
farkli ¢cok degisik durumlarin mevcut olabilecegi retinal yapilarin tespitinde ¢ok basarili
olamamaktadir. Fakat bu yontem, baska yontem ve On islemlerle desteklenirse basarili

sonuclar elde edilebilir.
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Tablo 2.1. KTU’den saglanan veri kiimesi iizerinde yapilan testler sonucu her sablon grubu
icin test goriintiilerindeki dogru tespitlerin NCC ve SSD’ye gore siiflandiriimasi

Dortte Tiimii
Imgeler(KTU) | Sol g6z(10) | Sag goz(6) | birlik (313;111
sablon (20 )
i Yapilan B 1
mee SSD |NCC |SSD |NCC [SSD |NCC |SSD |NCC | test asarti
numarasi test
sayist

sayis1
1 2 5 10 12 84 29
2 5 3 25 15 84 48
3 4 4 0 6 10 15 124 39
4 4 4 11 5 10 15 124 49
5 1 2 5 3 1 10 132 22
6 5 3 1 11 11 15 124 46
7 1 3 10 13 92 27
8 0 3 1 15 84 19
9 0 1 1 7 84 9
10 1 4 3 15 92 23
11 2 2 12 10 84 26
12 3 4 15 22 84 44
13 0 1 0 5 84 6
14 0 4 0 4 84 8
15 5 0 7 22 92 34
16 4 3 20 17 84 44
17 0 2 0 9 92 11
18 2 3 15 8 84 28
19 4 3 12 10 92 29
20 1 4 3 17 84 25
21 3 5 8 13 92 29
22 2 0 6 4 92 12
23 1 4 0 10 0 16 132 31
24 0 0 5 2 5 2 124 14
25 0 1 0 1 0 2 124 4
26 1 5 4 6 8 14 132 38
27 1 2 3 7 6 13 124 32
28 1 5 3 5 5 9 132 28
29 0 4 1 4 1 9 124 19
30 0 1 4 8 5 11 132 29
31 1 5 1 8 2 15 124 32
32 5 2 4 4 9 10 132 34
33 3 4 4 12 8 12 124 43
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Tablo 2.2. STARE veri kiimesi tizerinde yapilan testler sonucu, her sablon grubu igin test
goriintiilerindeki dogru tespitlerin NCC ve SSD’ye gore siniflandirilmasi

STARE Sol Sag Orta kisim | Dértte  bir | Timi

() (12) (7 (12) (38)
fmge Yapilan | Basarili

SSD |[NCC [SSD |NCC |SSD |NCC |SSD |NCC |SSD |NCC |test test
Numarasi

sayi1st Sayis1

1 2 2 4 4 90 12
2 2 3 5 10 91 20
3 0 1 0 2 92 3
4 1 5 4 14 93 24
5 3 5 20 |23 94 51
6 4 3 19 |13 95 39
7 0 2 10 |5 96 17
8 0 1 3 20 100 24
9 6 1 13 |14 100 34
10 5 2 12 |7 100 26
11 0 0 4 4 100 4
12 2 4 2 15 100 23
13 4 8 11 |25 100 48
14 7 5 23 |24 100 59
15 2 5 10 |14 90 31
16 6 2 4 17 100 29
17 4 6 6 24 100 40
18 0 6 0 7 90 13
19 2 2 6 10 90 20
20 0 1 0 6 100 7
21 2 8 6 17 100 33
22 2 4 6 6 90 18
23 4 6 16 |8 100 34
24 1 2 1 8 100 12
25 2 5 12 |10 90 29
26 2 5 2 8 90 17
27 2 9 10 |18 100 39
28 0 6 0 6 100 12
29 1 1 1 2 90 5
30 2 5 2 7 90 16
31 1 7 4 9 100 21
32 1 6 1 11 100 19
33 0 2 0 2 100 4
34 2 6 12 |20 90 40
35 2 6 12 |25 90 45
36 6 6 25 |15 90 52
37 6 6 30 |14 90 56
38 2 3 2 3 90 10
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2.4. Optik Disk ve Makulanin Tespiti ve Retinal Parametrelerin Ol¢iimii

Retinal goriintiilerdeki optik disk, makula ve damar aginin otomatik tespiti, retinal
hastaliklarin otomatik olarak tespit ve takibi agisindan son derece dnemli oldugundan,
retinal goriintii alaninda yapilan calismalarin 6nemli bilesenlerindendir. DR, YBMD,
Glokom ve Optik sinir hipoplazisi gibi retinal hastaliklar, optik disk ¢ap1, makula ve optik
disk aras1 uzaklik ve optik disk ve makulanin sergilemis oldugu degisik Ozellikler temel
alinarak otomatik olarak tespit edilebilir. Bu yiizden retinal goriintiilerin otomatik analizi,
retinal parametrelerin 6l¢iilmesi ve hastaliklarin otomatik teshisi i¢in siirekli artan bir talep
mevcuttur. Oftalmologlar tarafindan yerine getirilen islerin hafifletilebilmesi i¢in retinal
goriintiilerin dnce sistem tarafindan kontrolii, siipheli bir durum tespit edilmesi durumunda
ise hastanin ve gorilintiiniin uzmanlar tarafindan kontrolii yapilmalidir.

Giris kisminda verilen oOzetlerde belirtildigi gibi bu tez kapsaminda mevcut
yontemlerden farkli ve daha basit yontemlerle optik disk ve makula tespiti ve parametre

Olctimii yapilmakta ve test sonuglar1 yontemin bagarisini ortaya koymaktadir.

2.4.1. Yontem ve Kullanilan Teknikler

Bu calismada basit bir optik disk tespit ve konumlandirma teknigi ve ayrica makula
konumlandirma yontemi sunulmustur. Bu tespitlerin dogrulanmasi i¢in de dogrulama

yontemleri sunulmustur.

2.4.2. Retinal Goriuntii Analiz Teknikleri

Optik diskin tespiti ve konumlandirilmasi ile ilgili literatiirde bir¢ok yontem
mevcuttur. [36, 45, 53, 121, 120]. Bu calisma ise, optik diskin tespiti ve makulanin
konumlandirilmasi ile ilgili oldukca basit ve etkin bir yontem Onermektedir. Yontemde
takip edilen adimlar ve yontemin ana fonksiyonlart ile ilgili bir akis diyagrami Sekil 2.7°de
verilmistir.

Bu ¢aligsmada, saglikli bolgeler igin olusturulan arka plan imgesi, optik diskin tespit
ve boliitlenmesinde, bazi retinal parametrelerin hesaplanmasinda ve makulanin tespitinde

kullanilmaktadir. Buna ilave olarak optik diskin tespiti i¢in bir istatistiksel yontem de
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Onerilmistir. Bu metot kullanilarak bir retinal goriintii, bir kag saniyelik ¢ok kisa bir siire

i¢inde analiz edilebilir.

Girdi Fundus
imge
SKAI (Sa.g“.k“ SSI (Standart
kisimlar igin Sapma Imgesi)
arkaplan imgesi) hesaplama
hesaplama P
v A [ —
Arka plan bozukluklari yok
1| imgesinin tim etme
imgeye
gen@l%ti)llmesi Makulanin OD
Segmentasyonuna
L Yatay ve dikey gore tespiti
histogramlar ¢
‘ OD tespiti ‘
v Makula Lokasyon | |
Makulanin OD J—' dogrulama
lokasy. gore tespiti

A

OD’nin a__rka plana OD’nin biyiik
o —— goére "
parcasinin tespiti

segmentlenmesi

OD cevresindeki
bozukluklarin
eliminasyonu

Makula merkezinin
Tespiti

v

OD capinin
Olgulmesi

SONUGLARIN DEGERLENDIRILMESI <

Sekil 2.7. Onerilen otomatik sistemde takip edilen adimlar
2.4.3. Saghkh Bolgelerin Arka Plan Goriintiisiiniin Hesaplanmasi

Daha 6nce Kose ve arkadaslar tarafindan YBMD boliitlemesi ve dizlerdeki kemik
birlesim noktalarimin tespiti i¢in basit bir arka plan goriintlisii ¢ikarma yOntemi
uygulanmistir. [105, 141, 142]. Bu yontemle arka plan goriintiisii oldukc¢a basarili bir
sekilde ¢ikarilmakta ve bu arka plan goriintiisii daha sonra sagliksiz boliimlere dogru

genisletilmektedir. Saglikli bolgenin arka plan goriintiisiiniin ¢ikarilmasi sirasinda ise bu
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saglikli bolgenin parlaklik degerleri kullanilmaktadir. Arka plan goriintii ¢ikarma yontemi,
optik diskin yiiksek parlakliga sahip bolgelerinin, kanama olusan bolgelerin ve saglikli
dokularin bdéliitlenmesini daha da iyilestirmektedir. Bu durumda boliitleme, tespit ve
konumlandirma teknikleri dinamik olarak arka plan goriintiisiine gore adaptif olarak
uygulanmaktadir. Sonu¢ olarak optik disk ve makula basarili bir sekilde
konumlandirilmakta, boliitlenmekte ve bazi parametreler 6lgiilebilmektedir. Burada arka
plan goriintiisii, oncelikle retinal gortintiideki saglikli bolgeler ¢ikarilarak, daha sonra da
saglikli ve sagliksiz bolge arasindaki uzaklik da dikkate alinarak, saglikli bolgenin

sagliksiz bolge tlizerine genisletilmesiyle elde edilmektedir.

Sekil 2.8. Karakteristik goriintiiniin hesaplanmast

Retinanin optik disk ve damarlarinin disinda kalan tipik bir saglikli doku ornegi
Karakteristik goriintiiniin (KI) belirlenmesinde Sekil 2.8”de gosterildigi gibi kullanilmistir.
KD’ler boliitleme sirasinda hata esiginin minimize edilmesine yardimeci oldugundan bu
goriintlilerin  belirlenmesi son derece onemlidir [105]. Sistemi egitme safhasinda,
goriintiilerin biiytikliikleri otomatik olarak birgok rastlantisal referans goriintii segilerek
hesaplanmaktadir. Bu hesaplamada, sekilde gosterildigi gibi degisik biuyiiklik ve
Olceklerde bircok alt goriintii, Kl’'nin biiyiikliigiini belirlemek i¢in kullanilmistir. Bu
sistemde Kl’ler, otomatik ya da manuel olarak segilebilirler. Burada genis goriintiiler

sekilde gosterildigi gibi birgok basit goriintiiyii icerebilir. Ilgilenilen dokuda isaretlenmis
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kare olarak gosterilen referans bir goriintii rastlantisal olarak segildikten sonra, ayni
bliyiikliikte olan baska bircok gorlintii yine rastlantisal olarak ayni doku {izerinde
secilmektedir. Ortalama hata esik degeri, bu biiyiikliik i¢in segilen her goriintii, referans
goriintii ile karsilagtirilarak bulunmaktadir. Ayni operasyon, bagka daha genis rastlantisal
pozisyonlarda secilen bir¢ok referans goriintii lizerinde uygulanmaktadir. Daha sonra
minimum hata degerine sahip goriintiler Kl olarak se¢ilmekte ve bu goriintiilerin
istatistiksel Ozellikleri de o Oriintiiniin boliitlemesinde kullanilmaktadir. Burada KI’nin
karakteristik istatistiksel Ozellikleri olarak, parlaklik dagilimi, parlaklik dagiliminin
standart sapmasi ve bu parlaklik dagilimindaki yiiksek ve algak parlaklik degerleri
kullanilmaktadir. Bu calismadaki KI’lerin biiytikliikleri deneysel olarak tespit edilmistir
[105, 216].

Oncelikle saglikli dokudan KI’lerin parlaklik dagilimlar1 hesaplanmis ve bu degerler
(2.6) kullanilarak bir diziye koyulmustur. Uygulamada mevcut goriintii i¢in saglikli doku,
egitim verilerinden elde edilmis saglikli doku parametreleri ve dagilimlart kullanilarak
secilebilir. Imgeler iizerinde yapilan hesaplamalar sonucu saglikli bir doku igin, tipik bir
KI’nin parlaklik dagiliminin, ortalama parlaklik degeri 78 ve standart sapmasi 3,5 olan bir
Gauss dagilimi oldugu goriilmistiir. Bu sonug bir¢cok goriintii {izerinde yapilan Slgmeler
sonucu belirlenmistir. Bu yilizden, ¢alismada bu degerler, retinal goriintiiniin saglikli
kisimlarindan alman saglikli dokularin arka plan goriintiilerinin  belirlenmesinde

kullanilmistir.

M N
Diallls = ) > (Dllls + 13 26)

Burada Dg,[.]s KI’nin o bolgedeki parlaklik dagilimi dizisini, S ise KI’nin
biytikliginii gostermektedir. | = I(i,j) parlaklik dagiliminin indisini, I(i, j), bir KI
goriintiisiinde (i, j)’deki parlakligi, MXN ise KI’nin boyutunu gostermektedir. Parlaklik
dagilimi degerlerini tutan dizi, dokuyu smiflandirmak i¢in normalize edilmistir. Burada
dagilim dizisinin indeksi olarak iki referans nokta se¢ilmektedir. Bunlar ortalama indeks ve
dagilimin maksimum degeridir. Karsilagtirma igin bu referans noktalardan birini digeriyle
ortiistiirmek i¢in saglikli KI’nin dagilimi ve ornek gorlintiiniin dagilimi cakistirtlmigtir.

(2.7) kullanilarak parlaklik dagilimlari arasindaki fark belirlenmistir.
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b
(D_Hata}g = )" {Drlils = Dornerlils}] @

Burada {D_Hata}z mevcut R bolgesindeki S boyutundaki KI ve mevcut ornek
gortintii parlaklik dagilimlar1 arasindaki farki, Dgpnerl-1s R bolgesindeki mevcut 6rnek
goriintiiniin parlaklik dagilimini gostermektedir. i ise a ve b arasinda degisen parlaklik
indeksidir. Burada her iki dagilim igin, a en kiigiik (a = 0), b ise en biiyiik ortak indekstir
(b < 255). Burada saglikli arka plan imgesi (SAI), (2.8) kullanilarak hesaplanmuistir.

Mevcut_Ornek_Imgenin_Ortalama_Parlakligi,

Img(i,j)sar = if[{D_Hata}s < T] (2.8)
En_Kucuk_Parlaklik_Degeri,if [{D_Hata}s > T]

Bu esitlikte T esik degerini, Img(i,j)sa; retinanm saglikli kismmin arka plan
imgesini temsil etmektedir. Mevcut 6rnek alanin ortalama parlaklik degeri hesaplanarak
Sekil 2.9(b)’de gri bolgeler olarak gosterilmistir. En kiigiik parlaklik degeri, yani karanlik
alan, 0 olarak isaretlenmistir. Sekil 2.9(a), (b) ve (c)’de sira ile orijinal bir imge ve bu
imgenin saglikli ve genisletilmis arka plan imgeleri verilmistir. Burada kullanilan esik
degeri, yapilan testler sonucunda deneysel olarak belirlenmistir. Yapilan testlerde en

basarili sonucu veren deger esik degeri olarak alinmigtir.
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(a) (b) ()

Sekil 2.9. (a) Orijinal imge, (b) Saglikli arka plan imgesi (SAI), (¢) Genisletilmis
arka plan imgesi (GAI)

2.4.4. Genisletilmis Arka Plan imgesi

Sekil 2.9(b)’de goriildiigii gibi saglikli arka plan goriintiisii, ortalama parlaklik
degerinden farkli bir¢ok piksel barindirmaktadir ve bu bolgeler Sekil 2.9(b)’de siyah
noktalar olarak gosterilmistir. Bu yiizden SAI diger bolgeler iizerine, (2.9) esitligi

kullanilarak genisletilmekte ve genisletilmis arka plan imgesi (GAI) tiretilmektedir.

kb kb
Imgoa(i,)) = IZ [1n (k) /A (K))/ Z[l/d(k)]]} 29)
k=1 k=1

Bu esitlikte (i,j) o andaki mevcut pikselin kordinatlarini Imgg 4, (i, j) ve I,(k) sira
ile genisletilmis arka plan goriintiisiinii ve retinanin saglikli kisimlarinin arka plan
gortintiisindeki mevcut pikselin komsu piksellerinin ortalama parlaklik degerlerini, d (k)
ise lzerinde bulunulan piksel ile komsu alanlarin merkezleri arasindaki uzakliklari
gostermektedir. Komsu bolge sayisini gosteren kb bu uygulamada 4 olarak belirlenmistir.

Sekil 2.10 hesaplanmis SAI kullanilarak GAI'nin nasil {iretildigini gostermektedir.
Orijinal (6zgiin) resimdeki retinanin saglikli ve sagliksiz kisimlari, Sekil 2.10°da gri ve
siyah olarak temsil edilmektedir. Burada, sekilde gosterildigi gibi, {izerinde islem yapilan
pikselin parlaklik degeri hesaplanirken 4 ¢apraz komsu bolgeden faydalanilmistir. Ayrica

saglikli kismin arka plan imgesinin genisletilmesi i¢in de, mevcut piksel ile komsu dort
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saglikli bolge arasindaki uzaklik kullanilmistir. Burada dikkate deger bir nokta, her bir
komsu bolgenin en az bir saglikli piksel igeriyor olmasi sartidir. Mevcut {izerinde
bulunulan pikselden c¢ikarilan ok bu sart saglanincaya kadar uzatilarak, ortalamaya
katilacak uygun bolge biiyiikligii belirlenir. Bu yiizden komsu bolgeler sekillendirilirken,
secilen bolgeler saglikli bolgeden en az bir saglikli piksel igerinceye kadar
genisletilmektedir. Mevcut islem yapilan pikselin parlaklik degeri ise (2.10)’da verilen
esitlie gore hesaplanir. Bu hesaplamada komsu piksel degerleri agirliklarina gore bu
degeri etkilemektedir. Saglikli kisimlarin arka plan imgesi dikkate alinarak yapilan bir

genisletilmis arka plan imgesi Sekil 2.9(c)’de verilmistir.

-MEUELIt plkse' -------
~ -------

v
o
Lt
3
R
y
w
3
w
3

‘Sag“k“ — -------

Sekil 2.10. Arka plan imgesi genisleme sonucu, (a) Genisleme isleminden oOnce, (b)
Genisleme isleminden sonra olusan imgeler lizerindeki piksellerin durumlari

2.4.5. Optik Diskin Tespiti

Bazi c¢aligmalarda optik diskin tespitinde, optik diskin morfolojik &zelliklerinin
kullanildig1 metotlar gelistirilmistir [105, 121, 141, 142, 143]. Sekil 2.11°de gosterildigi
gibi, optik disk tespitini gelistirmek i¢in, kenarlari daha belirgin hale getirmek amaciyla
bazi istatistiksel kenar tespit yontemlerinden faydalanilmistir. Bu calismada da degisik

sartlarda standart sapmaya dayanan ii¢ ayr istatistiksel metot onerilmektedir.
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Mevcut Dagilim

Beklenen Dagihm

Sekil 2.11. Optik disk bolgesindeki ve damarlarin optik diskten uzaklastig1 bolgedeki
ornek parlaklik dagilimlari

2.4.5.1. Optik Diskin Tespitinde Istatistiksel Metot

Optik diskin tespiti icin gelistirilen Standart Sapma Metodunda (SS) ilk olarak,
(2.10) ve (2.11) esitliklerine gore orijinal retinal goriintiiden bir Standart Sapma Imgesi
(SSI) olusturulur.

(S5 = Sqrt{ D ). limgoy(i+k,j+D) = 0Ds(i,)J?/4mn

k=—-ml=—-n (2'10)
({5} if (EsikA < {SS(i, )} < EsikU)
Imgssi(i.)) = {En_Dﬁsﬁk_Parlakllk_Degeri, Diger durumlarda (2.11)

Bu esitlikte {SS(i,j)}s, ODs(i,j) ve Imgp;(i,j) sirayla, standart parlaklik sapmast,
islem yapilan bolge olarak secilen R bolgesinin ortalama parlaklik degeri ve orijinal
imgedir. Yine esitlikte, Imggs;(i,j) oOrijinal goriintiiden olusturulan SSI, EsikA ve

EsikU’da sirayla alt ve st esik degerleridir ve bu degerler 0 ve 255 degerine esitlenmistir.
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(3) (b}

(f)

b

(c) (d)

Sekil 2.12. (a) Orijinal retinal fundus imge, (b) Standart sapma yontemine gore tespit
edilmis optik disk, (C) Bozulmaya ugramis alanlarin yok edildigi standart
sapma imgesi, (d) Standart sapma imgesinin iizerindeki bozulmus
alanlarin histogram tabanli yaklagimla yok edildigi imge, (e) Yatay
histogram ve (f) Dikey histogramlardir

Burada (2.11) esitligi, beklenmedik parlaklik degisimlerinin yontemi etkilememesi
icin kullanilmistir. Bu yiizden parlaklik sapma goriintiisii sadece belli bir araliktaki
parlaklik sapmalarini icermektedir. Burada siradan normal bir optik disk goriintlisii g6z
oniinde bulunduruldugunda, parlaklik dagiliminin en olas1 sekilde olabilecegi bir parlaklik

dagilimi elde edilmistir. Fakat bazi durumlarda, damarlara yakin bozulmalardan dolay:
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biiylik parlaklik degisimleri olabileceginden, bu tiir durumlar optik disk tespit yontemini
daha da gelistirmek icin 6nlenmistir. Saglikli retina durumunda, Sekil 2.12°de gosterildigi

gibi en parlak piksel alaninin optik disk bolgesinde olmas1 beklenir.

2.4.6. Bozulmus Alanlarm Eliminasyonu

SS metoduna, retinal goriintiide dejenerasyona ugramis alanlarin yok edildigi bir
Ozellik eklenerek “Gelistirilmis standart sapma yontemi-GSS” (Enhenced Standard
Deviation Method-ESD) onerilmistir. SSI’da bozulmus alanlar, damarlar ve optik diskle
birlikte kapsanmaktadir. SSI’dan bozulmus alanlarin yok edilmesi (2.12)’ye gore yapilmis
olup bu 6zellik sayesinde bazi durumlarda optik diskin yanlig tespitinin oniine gecilmistir.
Genis sizma ve kanamalarin bulundugu dejenerasyon alanlar1 ise SSI’dan (2.13) esitligi
kullanilarak yok edilmistir. Burada genisletilmis arka plan goriintiisii, referans goriintii
olarak alinip, parlakliklarin, damarlarin ve dejenere olmus alanlarin tespitinde esik deger

kullanilmistir.

i Zn: [Imgo;(i + k,j+ D]s

)
I
I} (2.12)
)

-ml
n
Z mgea (i +k,j + D] + E_dj

ml
\ D] Diger durumlarda

<

. k=—-ml=—n
pm={Pm+1 lf{ n (2.13)
\

A

\ Dm, Diger durumlarda

(2.12)’de verilen esitlikte Dj ve E_dj sirayla R bolgesinin bir parcasi olan dejenere
olmus alandaki piksel sayisi ve bu dejenere olmus alanin tespitinde kullanilan esik
degeridir. (2.13)’te verilen esitlikte ise Dm ve E_dm sirayla R bolgesindeki damar ya da
kanama alanlarimin igerdigi piksel sayist ve bu damar ve kanama alanlarinin tespiti i¢in

kullanilan esik degerleridir.
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Dejenere olmus alanlar1 yok etmek icin, eger R bolgesindeki damarlardan uzakta
yiiksek parlaklik degerli pikseller varsa, SSI’daki o anki mevcut pikselin ortalama parlaklik
degeri en diisiik parlaklik degeri olan sifira esitlenir. Eger genisletilmis arka plan imgesinin
parlaklik degeri R bolgesindeki mevcut pikselin etrafindaki piksellerden herhangi birinin
parlaklik degerinden yiiksekse, mevcut pikselin bir damar {izerinde oldugu tespit edilmis
olur. Bu alanin bir damarin ¢evresinde olup olmadigi ise (2.13)’¢ gore piksel sayisi
hesaplanarak belirlenir. Boylece eger Dmg > Esik deger ise SSI’daki mevcut pikselin
parlaklik degeri en diisiik parlaklik degerine esitlenmez. Genis kanama alanlar1 da yine
(2.13)’e gore yok edilmektedir. Eger bir alandaki ¢ok sayida pikselin parlaklik degeri arka
plan goriintiisiiniin parlaklik degerinden kiiglikse bu alanlar tespit yiizdesini artirmak igin
orijinal gorlintiiden yok edilir. Son olarak, sonug¢ goriintiide bulunan en yiiksek parlaklik
degeri Sekil 2.12(c)’de gosterildigi gibi optik diskin konumunu belirtmektedir. Burada
bahsedilen esik deger yine deneysel olarak tespit edilmektedir.

2.4.7. Histograma Dayali Yontem

Bu c¢alismada, histograma dayali istatistiksel yontemde (HSSI), dejenere olmus
alanlarin yok edilmis oldugu standart sapma imgeleri (SSI) kullanilmaktadir. Burada
oncelikli olarak SSI’nin dikey histogrami hesaplanir. Bu hesaplama sonucunda, yatay ve
dikey cizgilerin Sekil 2.12°de goriildiigii gibi kesistigi ve dikey histogramin degerinin
maksimum oldugu nokta, optik diskin dikey pozisyonunu gostermektedir. Yine Sekil
2.12°de goriildiigii gibi yatay histogram ¢izgisine gore optik diskin yatay pozisyonu

hesaplanmuistir.

2.5. Optik Diskin Béliitlenmesi ve Ol¢iimii

Optik diski bolitlemek ve Olglimlemek igin ¢ok basit teknikler bu ¢alisma
kapsaminda Onerilmistir. Bu teknikler basitce “Esik degeri bazli metot (EBM)” (Treshold
based method-TBM), “Arka plan1 bazli metot (ABM)” (Background based method-BBM),
“Boliitleme bazli metot (BBM)” (Segmentation based method-SBM), ve “Hibrit metot
(HM)” (Hybrid method-HM)’tur. Bu metotlarin detaylarina asagida deginilmistir.



108

2.5.1. Esik Degeri Bazh Metot

Esik degeri bazli metot (EBM), belli bir esik degerini, optik disk alaninda kullanarak
optik diskin bolitlemesini gerceklestirmektedir. Burada kullanilan esik degeri ise tespit
edilen optik disk bolgesindeki piksellerin parlaklik degerlerinin kiimiilatif toplamlarinin
yiizdesine gore tespit edilmektedir. Optik diskin retinal imgedeki en parlak alan almasi
beklendiginden en parlak pikseller belirlenmekte ve bu piksellerin miktar: retinal imgedeki
toplam piksel sayisinin  belli bir yiizdesine kadar optik diske dahil edilerek
boliitlenmektedir. Metodun uygulanisinda, esitlik (2.14)’e gore, yiizde esik degeri lizerinde
bulunan parlakliktaki pikseller optik disk tizerinde kabul edilmektedir

PXne(,j) >
0D Olarak_Bolutle, if{ Xme(i,j) }

Yuzde_Esik
0OD_Degil, Diger Durumlarda

{Bop(L,))}eBm = (2.14)

Bu esitlikte, {Bop (i, j)}Yegm, Px_Int(i,)), ve Yiizde_Esik degiskenleri sira ile EBM
metodu ile boliitlenmis optik disk, (i,j) pikselinin parlaklik degeri ve esik degerini

gostermektedir.

2.5.2. Arka Plan imgesi Bazh Metot

Arka plan imgesi bazli metotta (ABM), genisletilmis arka plan imgesi kullanilarak
optik disk boliitlenmektedir. Burada genisletilmis arka plan imgesi, optik disk
boliitlemesinde iki esik degerinden biri olarak kullanilmaktadir. (2.15)’e gore, optik disk
bolgesindeki toplam esik degerinin {izerindeki parlaklik degerleri optik disk olarak
isaretlenmektedir. Burada bahsedilen toplam esik degeri ise, genisletilmis arka plan
imgesindeki o anda tizerinde islem yapilan mevcut piksel parlaklik degeri ile Esik_A’nin
toplam1 olarak (2.15)’de belirtilmistir. Burada kullanilan esik degeri yaklasiminda,
parlaklik degeri yiiksek olmasi beklenen optik disk bolgesi bulunurken, orijinal imgedeki
pikselin parlaklik degeri retinal imgenin arka plan imgesindeki pikselin parlaklik degerine
bir esik deger eklenmesine dayanmaktadir. Eger orijinal imgedeki pikselin parlaklik degeri
bu toplamdan biiyiikse bu pikselin optik disk iizerinde olma olasiligt c¢ok yiiksek
oldugundan optik disk olarak boliitlenmektedir.
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PXpneijy > }
ImgGAI(i,j) + Esik_A
0D_Degil, Diger Durumlarda

OD_Olarak_Bolutle, if {

{Bop (i, N}asm = (2.15)

Bu esitlige gore, {Bop(i,j)}agm, ABM metot kullanilarak bolitlenmis optik diski
gosterir. Px_Int(i,j) ve Esik_A degerleri ise, sira ile optik disk bolgesindeki piksel

parlaklik degerlerini ve ikinci esik degerini gostermektedir.

2.5.3. Boliitleme Bazli Metot

Boliitleme bazli metotta (BBM) temel olarak ters ya da istatistiksel bolitleme
yontemi uygulanmaktadir. BBM’de oncelikli olarak optik disk cevresindeki saglikli
(dejenerasyonsuz) alanlar boliitlenir. Burada manuel olarak saglikli doku kisminda segilen
bir piksel temel alinarak bolge biiylitme yontemine gore boliitleme saglikli alanlar igin
gerceklestirilir. Dolayisiyla ters boliitlemede oOncelikli olarak saglikli ve bozulmamis
alanlar bolitlenerek bu alanlar disinda kalan alanlar sagliksiz (dejenersyonlu) alanlar
olarak tespit edilir. Yani ters boliitleme metoduna gore, retinanin saglikli doku bigimi
boliitlemede ¢ok etkin bir bigimde Kullanilmaktadir. Yapilan testler dogrudan béliitlemenin
sagliksiz bolgelerde ters boliitleme kadar etkili olmadigin1 gosterdiginden BBM’de ters

boliitleme yontemine yer verilmistir [105].

2.5.4. Hibrit Metot (HM)

Daha 6nce agiklanan metotlarin aksine hibrit metot, birden fazla metotla elde edilen
avantajlarin hepsini birlestirerek, yani EBM (Esik degeri bazli metot), ABM (Arka plan
bazli metot) ve BBM (Boliitleme bazli metot) metotlarinin sagladig: istiinliikleri
kullanarak, daha etkin ve basarili sonuglar vermektedir. Burada optik disk boliitlenmeden
Olgtimlenmektedir. Hibrit Metod (HM), (2.16) kullanilarak elde edilen, birbirine en yakin
iki boliitleme sonucunu kullanmaktadir. Bu yontemde varsayilan minimum ve maksimum

sonuclar dikkate alinmamaktadir.

{Oop}um = Ort[Bul_2bs({Oop}eem: {00p}asm: {00p}eEM)] (2.16)
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Bu eSIthkte, {OOD}HM’ {O}EBM! {OOD}ABM! {OOD}BBM’ sira ile HM, EBM, ABM ve
BBM yontemleriyle elde edilen optik disk 6l¢timlerini géstermektedir. Ort ve Bul_2bs ise

sira ile elde edilen ortalama ve iki en yakin boliitleme sonucunu vermektedir.

2.5.5. Optik Disk Capim1 Ol¢mek Icin Yontemler

Bu ¢alisma kapsaminda optik disk ¢apini 6lgmek igin ii¢ ayr1 metot gelistirilmistir.
Birinci yaklasimda, (2.17) esitligi kullanilarak damar aginin optik disk bélgesinde bulunan
ozellikleri kullanilarak optik diski iki pargaya bolen ¢izgi belirlenmistir. Sekil 2.13°te
gosterildigi gibi yatay damar parcalarindan ibaret olan serit optik diski iki pargaya
bolmektedir.

[Imge;(i,)) + Esik] <}
Imgga (i, )) op (2.17)
Damar_Disi_Olarak_Bolutle, Diger Durumlarda

o Damar_Olarak_Bolutle, if {
Img(i,j)op =

Burada, Img(i,j)op optik disk etrafindaki alt goriintii ve Esik ise deneysel olarak
tespit edilmis olan esik degeridir.

Sekil 2.13’te gosterildigi gibi tespit edilen serit vasitasiyla optik disk iki parcaya
boliinmiistiir. Yesil ve sar1 kisimlar daha genis ve daha kiigiik pargalardir. Bunun yaninda
mavi parcalar ise optik disk ¢evresindeki dejenerasyona ugramig alanlar1 gostermektedir.
Su bir gergektir ki; optik diskin merkezi nispeten daha genis olan yesil kisma denk
gelmektedir. Burada, genis parca olan yesil kismi ¢evreleyen en kiigiik daire bulunmus ve
bu dairenin optik diskin tamamini da gevreleyen en kiigiik daire oldugu tespit edilmistir.
Bu ¢emberin disinda kalan boliitlenmis alan ise dejenerasyona maruz kalmis alan olarak

diisiiniilmektedir ve bu alan zaten sekilde goriildiigi gibi goriintiiden yok edilmistir.
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Sekil 2.13. (a) Dejenerasyona ugramis orijinal retinal fundus goriintiisii, (b)
Boliitlenmis optik disk

Bu yaklasimda, daha once belirlenmis olan en kii¢iik dairenin ¢ap1 optik diskin ¢ap1
olarak kullanilmaktadir. Ikinci yaklasimda ise; (2.18)’de verildigi iizere, dairedeki optik
disk capint dlgebilmek icin, boliitlenmis piksellerden minimum ve maksimum x ve y

koordinat degerlerine sahip pikseller arastirilmaktadir.

0Dy, = Ovs[(Xmax - Xmin) + (Ymax - Ymin)] (218)

Bu esitlikte, ODy,; boliitlenmis optik diskin ¢apini Ve Xpnax, Ximiny Ymax: V€ Ymin de
sira ile maximum ve minimum x ve y eksen degerlerini géstermektedir. Bu yiizden,
yuvarlak sekilde olmayan bir optik disk i¢in x ve y degerleri dikkate alinarak ortalama bir
deger hesaplanmaktadir. Eger hesaplanan deger, normal bir optik disk i¢in belirlenmis
minimum ve maksimum sinirlar iginde degilse, hesaplanan deger bu uygulama igin, optik
disk ¢ap1 i¢in se¢ilen minimum veya maksimum deger olan 20 ya da 100’e esitlenmektedir.

Birinci ve ikinci yaklagimlar (2.19)’da birlestirilmistir.

ODbC = Ovs[(ODekc + ODbl)] (219)
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Bu esitlige gore 0D, birlestirilmis yaklasim kullanilarak hesaplanmis optik disk
capmi, OD,,. en kiiciik dairenin ¢apmni ve OD,; ise boliitlenmis optik diskin ¢apini
gostermektedir. Optik diskin ¢api igin, liglincii yontemde (2.19)’da belirtildigi gibi birinci

ve ikinci yontemin ortalamasi alinarak hesaplama yapilmaktadir.

2.6. Optik Disk ve Makula Konumlarinin Dogrulanmasi

Bu caligmada makulanin tespiti i¢in iki ayr1 metot sunulmus; ayrica iki ayr1 metotla

makulanin ve optik diskin tespit edilen konumlart dogrulanmistir.

2.6.1. Makula Konumunun Tespiti

Bircok durumda makulanin yeri, optik diskin morfojik 6zellikleri, optik disk ve
makula arasindaki yaklasik standart uzaklik ve optik diskin retinal goriintiideki yonelimi
gibi Ozellikler kullanilarak tespit edilebilir. Bu durumda herhangi bir dogrulama soz
konusu degildir.

Bu calismada ise hem makulanin tespiti ve yerinin belirlenmesi hem de bu yerin
dogrulama testleri i¢in yontemler dnerilmektedir. 2.13’te goriildiigii gibi, optik disk daha
once belirtildigi sekilde bir seritle ayrildiginda, biiylik parca ile makula ayni tarafta
bulunmaktadir. Bu yiizden optik diskin biiyiik pargasi dncelikli olarak tespit edilmektedir.
Bu yaklasimla makulanin yeri optik diskin konumuna gore neredeyse %100 dogrulukla
bulunabilmektedir. Eger makula i¢in tahmin edilen ve bulunan konumlar ayni ise bu
durumda makulanin yerinin optik diske gore sagda ya da solda oldugu seklinde yorumlar
yapilabilir. Bunun yaninda, makulanin konumunun ayni tarafta bulunmasi bir cesit
dogrulamadir.

Deneylere gore, normal bir retinal goriintiide, makula bdlgesindeki en diisiik
parlaklik degerine sahip piksel yaklasik olarak makulanin merkezinde bulunur. ilk
yontemde retinanin saglikli kismina ait arka plan goriintiisii Kullanilarak makulanin
merkezini bulmakta ve daha sonra (2.20) kullanilarak makula bolgesindeki minimum

parlakliga sahip piksel bulunmaktadir.

Mak_Merkgy (u,v) = Min_Int{[ImgSAI (i'j)]Mak_Bolg} (2.20)
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Bu esitlikte Mak_Merkg,; (u, v), retinanin saglikli bolgesine gore hesaplanmis arka
plan goriintiisiindeki makula merkezinin yerinin (u,v) koordinatlarinda oldugunu
gostermektedir. Esitlikteki Min_Int{[Imgs (i, )] Mak_Bolg} ise, makula bolgesindeki
minimum parlakliga sahip pikseli gostermektedir.

Ikinci yaklasimda ise, genisletilmis arka plan goriintiisiine gore (2.21) kullanilarak
makulanin merkezini bulmak i¢in en diisiik parlakliga sahip piksel bulunur. Sekil 2.14’te
goriilecegi gibi, bu iki yaklagima gore bulunmus sonuglar karsilagtirilarak makulanin
yerinin dogru tespit edildigi konusunda giivenilirligi artirmak i¢in bir dogrulama

mekanizmasi1 kurulmustur.

(a) (b) ()

Sekil 2.14. (a) Makulanin yerinin tespiti ve dogrulamasi icin orijinal retinal fundus
goriintiisli, (b) Saglikli kisimlardan olusan arka plan resmi baz alinarak, (c)
genisletilmis arka plan goriintlisii baz alinarak hesaplanmis makula merkezi ve
en diislik parlakliga sahip pikseller gosterilmistir

Mak_Merkg(u,v) = Min_Int{[ImgGA, (i:j)]Mak_Bolg} (2.21)

Bu esitlige gore; Mak_Merkg,;(u, v) genisletilmis arka plan goriintiisiine gore
bulunmus makulanin  merkezinin (u,v) koordinatlarinda oldugunu ve
Min_Int{[Imgg (i, j)]Mak_Bolg} ise yine genisletilmis goriintiiye goére makula

bolgesindeki en diisiik parlaklik degerine sahip pikseli gostermektedir.
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2.6.2. Optik Disk ve Makula Konumunun Dogrulanmasi

Makula ve optik diskin yerinin dogrulanmasi, optik sinir hipoplazisi (Optic nerve
hypoplasia-ONH) gibi bazi retinal hastaliklarin daha giivenilir bir sekilde tespiti i¢in ve
YBMD hastaligi barindiran retinal fundus goriintiilerde daha dogru bir boliitleme
yapabilmek icin gerekebilir [42, 105, 116, 120, 141]. iki ayr1 yontem, makula ve optik disk
icin tespit edilen lokasyonlarin dogrulanmasi i¢in kullanilmaktadir.

Burada dogrulama yontemi olarak, retinal yapidaki bir anatomik gerceklik olan,
optik disk bolgesinden gegen damarlar vasitasiyla iki pargaya ayrilan optik diskin biiyiik
parcasinin (Sekil 2.13 ve 2.15°te yesil olarak boliitlenmis kisim) makulaya daha yakin olan
parga oldugu bilgisi kullanilmaktadir. Bagka bir metot da, GAI goriintiisii temel alinarak
gelistirilen ve Onceki bolimde agiklandigi gibi, saglikli ve genisletilmis arka plan
imgelerinin kullanildigi metotlarla bulunan konumlarin karsilastirilmasina dayanan
yontemdir. Burada optik disk ve makula arasindaki uzaklik da dogrulama igin
kullanilmaktadir. Uzaklik temel alinarak bulunan makula lokasyonu, arka plan goriintiileri
baz alinarak bulunan makula lokasyonuna yakin ise, bu lokasyonun dogrulugu test edilmis
demektir.

Eger SS, GSS ve HSSI yontemleri kullanilarak bulunan optik disk lokasyonlari
benzer ya da birbirine yakin ise bu optik disk lokasyonunun dogrulandigi anlamina
gelmektedir. Dolayisiyla (2.22) optik disk lokasyonunun dogrulanmast igin
kullanilmaktadir. Burada yakinlik 6lciitii olarak, farkli yontemlere gore bulunan sonuglarin
birlikte 30 piksellik bir alana diismesi Ongoriilmiistiir. Asagida gosterilen esitlikte
ODPDog, optik disk pozisyonunun dogrulanmasini géstermektedir. Pxssy, PYssy, PXassy,
PYGssy, PXussiy, Ve Pynssiy ise sira ile SS, GSS ve HSSI yontemleri kullanilarak bulunan

optik disk lokasyonlar1 i¢in x ve y koordinatlarin1 gostermektedir.

[IPxSSY — Pxgssy| +

|Pyssy — PYgssyl +] .
< Esik .
|Pxssy — Pxyssiyl + (2.22

|Pyssy — PYussiyl
k Dodrulanmad., Diger Durumlarda

0DPDog = Dorulandi, if
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(a) (b) (c)

(d) (e) (f)

Sekil 2.15. (a) Orijinal retinal imge, (b) HSSI yontemine gore optik diskin tespiti, (c) Optik
diskin boliitlenmesi ve 6lgiilmesi, (d) Orijinal imge {izerinde optik disk ve
makula konumlarinin dogrulanmasi, (€) Saglikli kisimlar i¢in olusturulmus arka
plan imgesi {izerinde makulanin merkezi, (f) Genisletilmis arka plan imgesi
iizerinde makulanin tespiti

2.7. Parlak DR Lezyonlarinin Boliitlenmesi

Normal dogrudan yontemlerle yapilan DR boliitmesi yaklagimlarinda, retinal
imgelerde dejenerasyonlu bolgelerin homojen bir yapiya sahip olmamasindan kaynaklanan
olumsuzluklar ve zorluklar mevcuttur. Bu c¢alismada bu tir olumsuzluklar1 ve
karmagikliklar1 6nleyecek alternatif DR tespit ve boliitleme yontemleri {izerinde ¢aligilmas,
bu konuda ters boliitlemeye dayali 6neriler sunulmustur [13].

Bu caligma kapsaminda, DR boliitlemesi i¢in, mevcut yontemlere alternatif bir

yaklasim olarak, daha dnce YBMD hastaliginin tespitinde kullanilan [78] ters boliitleme
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yaklasimina dayali yontemler Onerilmektedir. Bu yaklasimda retinadaki dejenerasyona
ugramis alanlar1 baz alan diger yontemlerin aksine, saglikli alanlar baz alinmis ve bu
alanlarn  homojen yapisindan faydalanilmistir. Imgenin vyiiksek ve diisiik parlaklik
degerlerine sahip alanlara ayrilmasini saglayan arka plan goriintiisii de bu yonteme destek
olarak sert eksuda ve cotton wool spots dejenerasyonlarinin béliitlenmesinde ve bu
hastaliklarin takibinde kullanilmistir. Ayrica diger yontemlerle bir karsilastirma yapmak
amaciyla DR bdliitlemesi i¢in Naive Bayes yontemi kullanilmistir. Calisma kapsaminda
ayrica optik diskin tespiti i¢in de bir yontem Onerilmistir. Yontemlerin detaylar1 takip eden
paragraflarda verilmektedir.

Bu calismada otomatik olarak diyabetik retinopati boliitlemesinin gerceklestirilmesi
icin birka¢ yardimci islem ve yontem kullanilmistir. Bu islemler arasinda arka plan
goriintiistinlin ¢ikarilmasi, optik diskin tespiti ve damarlarin eliminasyonu da mevcuttur.

Uygulamada renkli goriintii 6ncelikle 8-bit gri seviye goriintiisiine ¢evrilmis, daha
sonra bu gri seviye goriintii {izerinden, goriintiinin saglikli kisimlarmin arka plan
gorlintlisti  ¢ikarilmistir. Bu saglikli kisimlar i¢in olusturulan arka plan goriintiisi,
dejenerasyona ugramis kisimlar1 da igerecek sekilde 6zel bir hesaplama yontemiyle tiim
goriintiiyii kapsayacak sekilde genisletilmistir. Boliitleme sirasinda da bu genisletilmis arka
plan goriintiisiinden faydalanilmistir. Boliitlemede bdlge biiylitme yaklagimi, arka plan
gorlintiisii izerinde dinamik olarak uygulanmigtir. Optik disk bolgesinin, parlak DR’lerin
boliitleme siirecini bozmamasi igin 6nce optik disk tespit edilmis, daha sonrada tespit
edilen bu optik disk retinal goriintii {izerinden yok edilmistir. Diger yardimci islem de
damar tespit ve yok etme islemidir. Biitin bu 6n iglemlerin sagladigi avantajlar
birlestirilmis ve DR lezyonlarinin bdliitlenmesi igin ters bdliitleme yaklasimi
uygulanmustir. Onerilen yontemler, ters béliitleme yaklasimiyla, (a) bolge biiyiitme, (b)
arka plan diizeltmeli bolge biiyiitme ve (c) arka plan diizeltmeli adaptif bolge biiyiitme
yontemleridir.

Uygulamada, oncelikli olarak optik disk ve damarlar disindaki saglikli kisimlar
dikkate alinarak genisletilmis arka plan goriintiisii olusturulduktan sonra, retinal fundus
gorilintiisii yine arka plan goriintiisiindeki parlaklik degerleri temel alinarak yiiksek ve algcak
parlakliga sahip bolgeler olmak iizere iki kisma ayrilir. Boylece arka plan goriintiisi,
yiikksek parlakliga sahip bolgelerin ters boliitlemeye gore boliitlenmesinde dinamik esik

olarak kullanilmigtir. Burada dinamik esik kullanilmasi, yontemin tiim resim {izerinde
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mevcut olan parlaklik degisimlerine adaptasyonu konusunda biiyiik bir avantaj saglamakta
ve boliitleme konusunda daha dogru sonuglar iiretilmesine katkida bulunmaktadir.

Bu calismada, daha 6nce ARMD’nin tespitinde kullanilan ters boliitleme yontemi,
DR’nin tespitinde tek basmna yeterli olmadigindan arka plan goriintiisii olusturularak
adaptif bir yaklagim gelistirilmis ve DR lezyonlarinin daha dogru sekilde boéliitlenmesi
saglanmistir. Ayrica saglikli bolgenin arka plan imgesinden hareketle iiretilen sagliksiz
bolgeye ait arka plan imgesi de DR lezyonlarinin béliitlenmesinde, mevcut metoda diger
bir ilave katki olarak eklenmis ve daha etkin bir boliitleme gergeklestirilmistir.

DR boliitlemesinde ayrica karakteristik imgeden (KI) yararlanilmistir. Herhangi bir
goriintliide saglikli bir alandaki tipik bir kare bolgesi KI olarak diisiiniilebilir. Bu imgeden
elde edilebilecek bazi istatistiksel Ozellikler, parlaklik degisim araliklarinin ortalamasi,
standart parlaklik degisimi aralifinin ortalamasi, parlaklik dagilimi1 ve dokunun ¢ok yiiksek
ve ¢ok alcak parlaklik dagilim1 gibi 6zelliklerdir. Bu 6zellikler saglikli bolge i¢in arka plan
imgesinin ¢ikariligsinda kullanilmaktadir.

Ozetle, DR béliitlemesi i¢in bu calismada 6nerilen yontemleri, daha énce yapilan
caligmalardan ayiran en 6nemli 6zellik, yontemin retinal imgedeki saglikli kisimlari temel
alarak ters bir boliitleme yontemi takip etmesidir. Retinal goriintiilerde DR’nin tespitinde,
dogrudan dejenerasyon alanlarinin bdliitlemesinin yapilmaya ¢alisildigi mevcut diger
yontemler, ters boéliitlemeyle karsilastirildiginda, sagliksiz bolgelerin parlaklik dagilimi
acisinda ¢ok degisken olmasi ve homojenlik arz etmemesi nedeniyle ¢ok daha karmagiktir.
Sagliksiz bolgeler, smir yapisi, renk tonlar1 ve degisimleri agisindan dramatik
degiskenlikler arz etmektedir. Bu degiskenlikler, 6zellik c¢ikarma, egitim, boliitleme
DR’nin 6l¢iimlenmesi gibi islemleri oldukc¢a karmasik hale getirmektedir. Bu yiizden ters
bolitleme yonteminde, saglikli bolgelerin homojenlik 6zelliginin avantaji kullanilmakta ve

daha basit ve maliyeti diisiik algoritmalarla daha dogru sonuglara ulagilmaktadir.

2.7.1. Bolge Biiyiitme Yontemi

Bolge biiylitme yonteminde, ortalama parlaklik ve standart sapma, goriintliniin
boliitlenmesinde kullanilmaktadir. Bu yontemde her bir ¢ekirdek piksel (seed piksel)
komsu piksellerle karsilastiriimaktadir. Eger cekirdek pikselle komsu pikseller arasindaki
fark (2.23)’de verilen aralikta ise piksel saglikli alan olarak kaydedilir. Sekil (2.16)(b)’de

bolge bliylitme yontemiyle elde edilen bir sonu¢ verilmektedir. Bolge biiyiitme yontemi



118

makular bolgedeki DR lezyonlarini boliitlemede olduk¢a basarilidir (Sekil (2.16)). Buna
karsin eger arka plan parlakligi goriintii boyunca dramatik bir sekilde degistigi takdirde bu
metod tiim retinal imgedeki lezyonlar1 boliitlemede basarili olamayabilir. Bu yiizden
imgenin bazi boliimleri, diger boliimleri kadar istendigi diizeyde basarili bir sekilde
boliitlenemeyebilir.

Saglikly if|Img_orj(i,j) —u| <A

Sagliksiz, diger yada damar durumunda (2.23)

Img(i,j)_bol = {

Bu esitlikte Img(i, j)_bol boliitleme sonucunu, Img_orj(i,j) mevcut pikselin
parlaklik degerini, ¢ mevcutta boliitlenmis piksellerin ortalama parlakligini, A ise referans
esik degerini gostermekte olup 9 olarak belirlenmistir. Esik degerinin belirlenmesinde
izlenen yaklagim alinan degisik kalitedeki imge Ornekleri lizerinde yapilan testler

sonucunda en basarili sonucu veren degerin secilmesidir.
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(c) (d)

Sekil 2.16. (a) Orijinal goriintii, (b) Bolge biiylitme yontemiyle DR béliitlemesi, (c)
Arka plan diizeltmeli bolge bilylitme yontemiyle DR boliitlemesi, (d)
Arka plan diizeltmeli adaptif bolge biiyiitme yontemiyle DR boliitlemesi

2.7.2. Arka Plan Diizeltmeli Bolge Biiyiitme Yontemi

DR lezyonlar1 tiim gorlintiye dagilmis olabileceginden, bu lezyonlari

boliitleyebilmek igin ARMD’ye nazaran daha etkili bir boliitleme yontemine ihtiyag
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duyulmaktadir. Bu ylizden boliitleme yontemini gelistirmek icin arka plan goriintiisiiniin
Ozellikleri kullanilmaktadir. Burada (2.24) esitligi, tiim goriintiiniin boliitlenmesi igin
kullanilmistir. Onerilen yontemde, parlaklik degisiminden kaynaklanan zorluklara ¢dziim
getirilmekle birlikte Sekil 2.16’da goriildiigli gibi bazen gerektiginden fazla boliitleme
sonucu alinabilmektedir. Burada verilen arka plan diizeltmeli yontem, kendini arka
plandaki degisimlere gore adapte ettiginden birinci yonteme gore daha basarili sonuglar
vermektedir. Eger arka plan imgesi ve bdoliitlenmis piksellerin ortalama parlakligi
arasindaki fark beklenmedik bir sekilde yiikselirse bu boliitleme yaklasimi 6zellikle damar

gevresinde basarisiz olmaktadir. Bu olumsuzluk da bir sonraki metotta giderilmektedir.

Saglikly,if |Img_orj(i,j) —
Img(i,j)_bol={ u+ay,[Img_arkapin(i,j) —u]| <A (2.24)
Sagliksiz, Diger yada damar durumu

Bu esitlikte Img_arkapln(i,j) arka plan imgesi, « da arka plan tolere etme
katsayisidir.  Esitligin -~ |[Img_orj(i,j) — utag,[Img_arkapin(i,j) — u]] <A kismu
—A+ u—ay[Img_arkapln(i,j) — ul < Img_orj(i,j) < A+ u — ay[Img_arkapln(i,j) — ul
seklinde ifade edilip kullanilmistir. Boylece a4, alt ve st degerleri gostermekte olup
sabit katsayilardir. Bu esitlik i¢in bu katsayilar egitim verisi gbz Oniine alinarak 0,95 ve

0,50 olarak deneysel bir yaklasimla secilmistir.

2.7.3. Arka Plan Diizeltmeli Adaptif Bolge Biiyiitme Yontemi

Sekil 2.16°da goriilecegi gibi DR lezyonlarinin tiim imgeye yayildigi durumlarda
ortalama parlaklik degeri dramatik olarak degisim gdsterebilir. Bu degisimin de otomatik
boliitlemede dikkate alinarak yontemi etkilememesi saglanmalidir. Bu yilizden (2.25)’de,
arka plan imgesi ve mevcutta boliitlenmis olan piksellerin ortalamasi arasindaki fark
dikkate alinmakta ve bu farkin olusturacagi olumsuz durum giderilmektedir. Sekil 2.16’da
goriilebilecegi gibi, bu metodla, degisen goriintii kosullarina kullanict miidahalesi olmadan
otomatik bir sekilde adaptasyon saglanmakta ve basarili bir sekilde tim DR lezyonlar
boliitlenmektedir.

Sonug olarak, DR lezyonlarinin boliitlenmesi i¢in verilen {ic metottan sonuncusunun,

yani arka plan diizeltmeli adaptif bolge biiylitme yonteminin, en basarili sonucu verdigi
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soylenebilir. Esitlikte § ortalama diizeltme katsayisi olup 0.5 olarak atanmistir. @, arka

plan diizeltmeli bolge biiyiitme yontemiyle aynidir

Saglikly, if |Img_orj(i,j) —
Utagy [Imgarkapln(i,j) - ,LL] o (2.25)

Blu—Img_orj(i, NIl < A
(S agliksiz, Diger yada damar durumlarinda

Img(i,j)_bol =

2.7.4. DR Béliitlemesi icin Bayes Yaklasim

Naive bayes yaklasimi ile (2.26)’ya gore gerceklestirilen DR bdliitlemesinde,

imgedeki doku ve lezyonlarin renk ve parlaklik 6zellikleri kullanilmaktadir.
d
Img (i, ))_bol{C(fy, ... f2)} = maxy {p(@) [] p(kan)} (2.26)
k=1

Bu esitlikte Img(i,j)_bol boliitleme sonucunu, f,k,nve C ise sira ile, ozellik,
ozellik indisi, siif ve sinif degiskenlerini gdstermektedir. d o6zellik sayisini, p(Cy,) ve
p(xi|Cy) ise sinif olasiligl ve bagimsiz olasilik dagilimini géstermektedir. Siniflandirma
sonucu C(fy, ..... fy) ‘de ayrica mevcut pikselin boliitleme sonucu olarak atanmustir.

Bu uygulamada, RGB renk bilesenleri, renkler ve aydinlatma arasindaki fark, piksel
parlaklik ve renk degerlerinin ortalama ve standart sapmalari ve dejenerasyonlarin
biiyiiklik ve boyutlari, lezyonlarin béliitlenmesinde, lezyonlarin ve diger bdolgelerin

Ozellikleri olarak kullanilmistir.
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Sekil 2.17. (a) Orijinal retinal imge, (b) Bayes yontemine gore, ve (c) Arka plan dizeltmeli
adaptif bolge biiyiitme yontemine gore DR lezyonlarinin boliitleme sonuglart

Sekil 2.17°de Bayes tabanli ve arka plan diizeltmeli adaptif bolge biiyiitme
yontemine gore boliitlenmis goriintiiler verilmektedir. Bu goriintiillerden de anlasilacagi
gibi Bayes tabanli yaklasim bazi durumlarda fazla boliitleme, az bolitleme ya da kiigiik
parcalar i¢in (fragment) yanlis boéliitleme yapabilmektedir. Buna karsin arka plan
diizeltmeli adaptif bolge biiylitme yontemi ayni durumlarda olduk¢a basarilt sonuglar

vermistir (Sekil 2.17).

2.8. Retinal imgelerden Biyometrik Tanima

Biyometrik tanimanin énemi giivenlik konusunda sundugu avantajlardan dolay1 son
yillarda oldukc¢a artmig ve bu alanda yapilan ¢alismalar da ivme kazanmistir. Buna paralel
olarak, diger biyometrik tanima yontemlerine gore daha giivenilir olmasindan dolay1, son
yillarda, retinal imgeler yardimiyla biyometrik tanima c¢alismalar1 yayginlagsmaya
baslamistir. Bu calisma kapsaminda da retinal damarlara dayali bir biyometrik tanima
sistemi Onerilmistir.

Onerilen metotta, dncelikli olarak damar yapis1 8-bit gri seviye imgeden elde edilir
ve veri tabaninda saklanan diger damar yapilariyla karsilastirilir. Burada dogrudan
boliitleme yapilmasi, 6l¢ekleme, rotasyon ve 6teleme (translation) durumlarinin da dikkate
alinmasini gerektirecektir. Bu calismada islemler, rotasyon ve Otelemeden bagimsiz bir

tanima i¢in, bir ¢izgi operatoriine indirgenmistir [9].
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Damar Segmentasyonu
Arka plan imgesi gikarma

Bozulmus alanlarnn eliminasyonu

Segmentasyon ModUli

Bayaklak, dénme ve dteleme
tolerasyon islemleri

Karsilastirma ve benzerlik dlgimi

i

Tanima Modull

Sonuglann tammada kullarmilmasi

Sekil 2.18. Tanima sistemi modiilleri

Yukarida goriildiigii gibi sunulan metodun 2 ayri alt modiilii mevcuttur (Sekil 2.18).
Bunlar, damar boéliitleme modiilii ve insan tanima modiiliidiir. Sistemin ¢alisma seklinin
ana adimlar1 ise sunlardir: (1) Retinal damarlarin boliitlenmesi, (2) Arka plan goriintiisiiniin
cikarilmasi, (3) Retinal imgedeki dejenerasyonlu alanlarin belirlenmesi, (4) Eger
gerekiyorsa damar yapisinda dejenerasyona ugramis alanlarin yok edilmesi, (5) Rotasyon,
biiyiikliik vb. durumlardan bagimsiz bir tanima sistemi i¢in, bu durumlarin dikkate alindigi
ve eliminasyonunun saglandig1 tolerans modiiliiniin uygulanmas, (6) ilgili damar yapisinin
veri tabani ile karsilastirilmasi, (7) Mevcut 6rnek ¢izgi i¢in maksimum damar ¢akismasinin
hesaplanmasi, (8) Ornek imge ile saklanan imgeler arasinda bir benzerlik 6lciisiiniin
hesaplanmasi ve maksimum benzerlik 6l¢iistiniin bulunmasi ve benzer imgelerin tespiti [9].

Bu calismada kullanilan damar béliitleme yaklasimi, daha dénce Kose ve Ikibas
tarafindan [121]’de Onerilen yontemin gelistirilmig bir versiyonudur. Basit ve anlasilir bir
yaklasim sunan ve x-ray anjiyogramlarda basarili sonuglar veren bu teknik gelistirilerek
burada da uygulanmistir.

Burada damar bdéliitlemesi i¢in her bir piksel iizerinde dairesel 6rnekleme (Circler
sampling) yaklagimi uygulanmistir. Bu yontemde mevcut piksel etrafindaki dairesel
alandaki pikseller, mevcut pikselin parlaklik degerine gore belli bir derinlikte

orneklenmistir. Burada mevcut piksel, drnekleme dairesel alaninin merkezindeki pikseli
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gostermektedir. Ornek vermek gerekirse; eger mevcut pikselin parlaklik degeri 8-bit gri
seviye cinsinden 200 ise ve esik degeri de 10 ise, bu durumda mevcut pikselin iizerinde ve
cevresindeki pikseller 190 gri seviye parlaklik degerindeki derinlikte 6rneklenecektir. Bu
yiizden, esik degerinin derinlik degerine bagli olarak, bir esik degerine, Esik_degeri =
Mevcut_pikselin_parlaklik_degeri — Esik_derinligi esitligine uygun olarak bir deger
atanmaktadir. Bu uygulamada, esik derinlik degeri deneysel olarak belirlenmis ve 3 olarak
atanmigtir. Daha sonra, mevcut pikselin etrafindaki pikseller, mevcut piksel merkez
alinarak genisletilen daireler boyunca ayn1 derinlikte taranmaktadir.

Burada (2.27) esitligi kullanilarak, dairesel tarama satir1 boyunca, esik degerinden
daha yiiksek bir parlaklik degerine sahip pikseller sayilmistir. (2.28) esitligi ise, esik
degerinden yiiksek parlaklik degerine sahip piksellerin sayisinin, mevcut dairesel
ornekleme alanindaki tiim piksellerin sayisina oranini hesaplamada kullanilmaktadir. Son
olarak (2.29) esitligi ise pikselin damar olup olmadigina karar vermede kullanilmaktadir.

Bu yonteme gore boliitlenmis bir imge Sekil 2.19(d)’de verilmektedir.

Pxine [ts] >
Px_OT + 1 MDTC
Px 0T = z z (Px- ) {(Px intyevcur (L)) — dermllk)} (2.27)
et e (Pxor + 0, Diger durumlarda)

Bu esitlikte Px_OT, mevcut ornekleme alanindaki dairenin tarama satir1 boyunca,
parlaklik degeri esik degerinden yiiksek olan piksellerin sayisin1 vermektedir. DC ise
dairelerin ¢apinin degerini gostermektedir. Esitlikteki N, en genis drnekleme dairesini ve
mevcut piksel etrafindaki en genis Ornekleme dairesinin yarigapmni, ts ise mevcut
ornekleme dairesinin tarama satirin1 gostermektedir. Px_intypre V€ PX_intpepeys 15€ sira ile
mevcut dairesel tarama c¢izgisi boyunca piksellerin parlaklik degerlerini ve dairelerin

merkezlerindeki mevcut pikselin parlaklik degerini vermektedir.

PX_Oran = Px_OT /Toplam_Px_Sayisi (2.28)

Bu esitlikte PX_Oran, esik degerinden yiiksek parlaklik degerine sahip piksel sayisi
(Px_OT)’nin mevcut drnekleme alanindaki toplam piksel sayis1 (TN_of_Px)’e oranini

vermektedir.
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Damar_olarak_bolutle,if[(0,025 < Px_Oran < .55)]

Dama_degil, Diger_durumlarda (2.29)

Img(i,j)p = {

Img(i, j)p; boliitleme sonunda elde edilen imgeyi temsil etmektedir.

Sekil 2.19(c)’de goriildiigii gibi, boliitleme islemi sonucunda, boliitlenmis damarlar
yaninda, aslinda damar olmayan bazi kiigiik yapilar da (fragment) boliitlenmistir. Bu
yapilarin eliminasyonu igin, onerilen yontemde, oncelikli olarak kare vb. kiigiik, damar
olmayan yapilar arastirilmaktadir. Bu arastirma isleminden sonra, ¢ekirdek doldurma (seed
fill) yontemine [11] gore bu kiigiik yapilarin toplam piksel sayis1 hesaplanmaktadir. (2.30)
esitligine gore ince ve uzun yapilarin damar olup olmadigi belirlenir. Burada sonug 0,2°den
kiigiikse ilgili yap1 bir damar benzeri yapidir. Diger durumda ise bu yap1 damar degildir ve
(2.31)’e gore belli bir biiyiikliigiin altinda ise yapinin eliminasyonu gergeklestirilmektedir
(Sekil 2.19(d)). Sekilde gorildigi gibi, damar benzeri olmayan yapilarin hemen hemen
tamaminin bu basit teknikle eliminasyonu saglanmistir. Sekil 2.20°de ise eliminasyon

islemi ve sonucu daha detay diizeyde gosterilmistir.
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Sekil 2.19. (a) Orijinal Retinal imge, (b) Manuel boliitleme sonucu, (¢) Ham boéliitleme
sonucu, (d)Vessel olmayan alanlarin eliminasyonundan sonra kalan damar

yapisi
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(a) (b)

Sekil 2.20. (a) Damar boliitlemesi: Birinci adimin sonu¢ imgesi, (b) Damar benzeri
olmayan yapilarin eliminasyonunu sonucunda elde edilen imge

K _Oyr =100 * P_Byr/(1 + mx * mx) (2.30)

Burada K_Opr mevcut yapinin (fragment) karesellik (squareness) orani, P_Byg
mevcut yapmin (fragment) piksel sayisi cinsinden biiyiikliigii, mx ise yapimin x ve y
eksenleri boyunca maksimum genisligidir. Burada, damar yapisinin x ve y eksenleri

boyunca maksimum uzunlugu, uzunlugun maksimum degeri olarak atanmustir.

Pg,,» < 14000)and

.. Fragmenti_Ele i (Po e

Img(i,j)es1 = g A (K_Oyr > 0,2) ) (2.31)
Fragmenti_Eleme, Otherwise

Burada Img(i, j)gs; eliminasyon sonucunda elde edilen imgedir.
Yapilan test sonucglarma gore yontem %98 oraninda basarili  tanima

gerceklestirmektedir. Bu oran mevcut ¢aligsmalarda %95 diizeyindedir [9].
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2.8.1. Biyometrik Tamima

Biyometrik tanima i¢in Onerilen mevcut yontemler genellikle biiyiiklik, yon ve
Oteleme durumlarina bagimliliktan dolay1, tanimada bazi durumlarda basarisiz olabilir. Bu
yiizden Onerilen yontem bu tiir faktdrlerden bagimsiz olarak tanimayi gerceklestirmektedir.

Tanimadaki hesaplama karmagsikligini azaltmak igin, yontem imgenin satirlar ya da
cizgiler bazinda 6rneklenmesini dngérmektedir. Buna ilaveten biiylikliikten bagimsiz bir
tanima i¢in de goriintii, mevcut ¢izgi yakinlarindan, farkli 6lgeklerde 6rneklenmektedir.
Bazi durumlarda damar yapilarinda kirpilma, donme, kiiciilme vb. durumlar
olabileceginden bu faktorlerin eliminasyonu i¢in de uzaklik Olgiimii, ¢izgi boyunca
damarlarin sayilmasi vb. teknikler uygulanmaktadir.

Biiyiiklikten bagimsiz bir tanima i¢in yontem, “zoom in” ve “zoom out”
opearsyonlarini ve 6l¢ekleme faktoriinii (scaling factor) kullanmaktadir. Burada 6lgekleme
faktorii 4 demek, hem “zoom in” hem “zoom out” islemi i¢in 0, 1, 2, 3, 4 Ol¢ekleme
faktoriiniin kullanilmasi anlamima gelmektedir. Testler dl¢cekleme faktoriiniin 2 oldugu
durumda benzerlik 6l¢limiiniin maksimum oldugunu gdstermektedir (Sekil 2.21 (a)).

Imgenin yonelimden (rotasyon) bagimsiz olarak taninabilmesi icin ise, mevcut ¢izgi
etrafinda donen ¢izgiler boyunca imge oOrneklenmistir. Tecriibelerimiz, rotasyondan
bagimsiz bir tamima i¢in, minimum dénme agisinin 1,8 ve rotasyon sayisinin ise 6
oldugunu gostermektedir (Sekil 2.21 (b)).

Otelemeden  (translation) bagimsiz  tanima igin de baz1  islemler
gerceklestirilmektedir. Bazi durumlarda retinal damarlarda kirpilma vb. durumlar
yasanabilir. Otelemeden bagimsiz bir tanima igin, retinal imgede yanilmayi azaltici dikey
ve yatay tolerasyonlar (Sekil 2.22) saglamak adina bazi islemler yapilmaktadir. Dikey
tolerasyonun saglanmasi adina, 6rnek retinal imgede ana ¢izgi etrafindaki birgok c¢izgi
boyunca maksimum karsilastirma (isabet) icin arastirma yapilmaktadir. Maksimum isabet
durumu mevcut ¢izgi i¢in sonu¢ olarak alinmaktadir. Yatay tolerans icin ise, kaydir-
karsilagtir yaklasimi uygulanmaktadir (Sekil 2.22). Burada ise, referans 6rnek satir/¢izgi
sabit tutularak, buna karsilik gelen satir her boliitlenmis damar igin kaydirilarak maksimum
sayida karsilikli damar durumu arastirilmaktadir. Referans ve buna karsilik gelen satirlar
arasinda maksimum sayida birlesimi bulmak icin, her karsilik satir icin, 6lgekleme ve

donme tolerasyon islemleri uygulanmaktadir [9].
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Sekil 2.21. (a) Biiyiikliik ve (b) rotasyon tolerasyonu i¢in drnekleme

satirlari



130

XX } . N[ ‘S
=Y S A
(b)
XX YN[ S
L =Y S A
(©

AT N[ g
R VA /7

()

X Y. N{ LS
L ==Y A A

(e)

A X J . N[ g/
R VS I/ N

Sekil 2.22. (a), (b), (c), (d) ve (e) imgelerinin degisik pozisyonlardaki karsilastirma
ve ¢akismalar1 gosterdigi yatay tolerasyon i¢in gosterim [9].

2.8.2. Benzerlik Olciimii

Gelistirilen uygulamada iki benzerlik 6l¢timii bulunmaktadir. Bunlardan birincisinde,
cakisan damarlar sayilarak refrans ve 6rnek imge i¢in benzerlik (2.32) ve (2.33)’te verildigi
gibi hesaplanir. Burada, her bir 6rnek satir i¢in maksimum g¢akigsma hesaplanmakta ve

sonunda tanima i¢in toplam ¢akisma hesaplanmaktadir (2.32).
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RSS
4
BOl_I — E { (Cak_saYRef_sa—Orn_sa) } (232)
i

(0.5x(MakDamgef sq+MakDamorn_sq)*0TtDaMorn_sa)
i=1

Bol_I referans ve oOrnek imge arasinda hesaplanmis benzerligi, RSS referans
satirlarin sayisini, i referans satirlart igin kullanilan indeksi, Cak_Sayrer sa—orn_sa i€
referans satir1 ile buna karsilik gelen 6rnek satir1 arasindaki maksimum ¢akigma sayisini,
MakDampges sqmeveut referans satirt boyunca bulunan maksimum damar sayisin,
MakDamg,, s buna karsihk gelen Ornek satirindaki maksimum damar sayisini,
OrtDamg,, sq 1se 0rnek satir boyunca biiyiikliik, donme ve 6teleme tolerasyonlar1 dikkate
alindiginda ortalama damar sayisini gostermektedir.

Imgedeki damar yogunlugu gibi faktdrler benzerlik hesabini etkileyeceginden son

karar (2.33)’de verilen normalize edilmis benzerlik hesabina gore verilmektedir.

Ben_Orang,, o = Ben_Oran = Bol_I/(Esik3 + Ken_Ben_Orang,) (2.33)

Ben_Orang,pn rer 0rnek  ve referans imge arasindaki  benzerlik  oranini,
Ken_Ben_Orang, referans imgeninin kendine benzerligini (self similarity) Estk3 ise 10
olarak belirlenmis bir esik degerini gostermektedir.

Daha o6nce belirtildigi gibi zaman iginde imgede olusan dejenerasyonlar benzerlik
Olciimiinli etkileyeceginden ¢alismada bu dejenerasyonlarin eliminasyonu i¢in de
yontemler sunulmaktadir. Yontemin test sonuclart ve performans bilgileri sonuglar

kisminda verilecektir.



3. SONUCLAR

3.1. Optik Disk ve Makulanin Bulunmasi ile Ilgili Sonuclar

Bu c¢aligmada retinal goriintiilerde optik diskin bulunmasi ve bolitlenmesi;
makulanin tespiti ve bu yapilarin bulunan konumlarinin dogrulanmasi i¢in ydntemler
sunulmustur. Gergeklestirilen testler Intel Xeon 3.2-GHz CPU ve 1024 MB RAM
konfigiirasyonlarina sahip bir makinede isletilmistir. Sekil 2.15’te otomatik tespit, yer
bulma, Ol¢iimleme ve dogrulama icin pratik ornekler ve sonuglar verilmistir. Test
sonugclari, gelistirilen sistemin saglikli bir sekilde ¢alistigin1 fakat sadece esik degerlerinin
tespiti i¢in baz1 ayarlamalarin yapilmasi gerektigini gostermektedir. Bu esik degerleri diger
yontemlerde oldugu gibi deneysel olarak belirlenmistir.

Optik disk ve makula tespiti konusunda yapilan ¢alisma i¢in Karadeniz Teknik
Universitesi Oftalmoloji  boliimiinden 400 adet retinal goriintii saglanmis ve bu
goriintlilerin tamami tespit islemlerinde kullanilmistir. Bu resimler degisik o6zellik ve
kalitelerde ve 760 x 570 piksel boyutundadir. Ayrica internet tizerinden temin edilebilen ve
tim arastirmacilara agik olan STARE [59] veri tabanindan alinan resimler de sistemin
testinde kullanilmistir. Sistemin egitilmesi i¢in bazilar1 dejenerasyonlar iceren 10
goriintiiden olusan bir veri kiimesi kullanilmistir. Test sonuglar sistemin gerektigi sekilde
calistiginm1  gostermis ve otomatik tespit ve parametre oOl¢iimii icin sadece kiicilik
ayarlamalarin yapilmasi gerektigi goriilmiistiir.

Optik diskin boliitlenmesi ve c¢apinin  Olglimlenmesi i¢in de 100 gOriinti
kullanilmigtir. Resimlerin dejenerasyon durumlari incelendiginde ise Tablo 3.1°de
gosterildigi gibi, resimlerin %11’inde hi¢ dejenerasyon bulunmamakta olup %27, % 37 ve
%?24’tiinde ise sira ile kiigiik, orta ve biiyilik/genis dejenerasyonlar bulunmaktadir. Bu
siniflandirma resimlerdeki dejenerasyonlarin derecesi dikkate alinarak gerceklestirilmistir.
Onerilen SS (standart sapma metodu), GSS (gelistirilmis standart sapma metodu) ve HSSI
(standart sapma imgesinin histogrami yontemi) istatistiksel yontemlerinin kullnilmasi
sonucu elde edilen optik disk tespit performaslar1 sira ile Tablo 3.1, Tablo 3.2 ve Tablo

3.3’te verilmistir.
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Tablo 3.1. Standart Sapma Metodu (SS) ile OD tespiti

Standart Sapma Metodu (SS)
imge sayisi Tespit Yi}zde olarak
edilemeyen OD| dogruluk (DY)
sayisi (TeD)
D"ej.c.ane“rasyon icermeyen 45 i 100
gorlntiiler
Kiiciik diizeyde
dejenerasyon igeren 107 26 75.7
gorlntiiler
Qrta duz“e}./.de“dejenerasyon 146 30 78.1
iceren goriintiiler
Genis caplt dejencrasyon 98 48 51.4
iceren gorlintiiler
ARMD igeren goriintiiler 71 18 74.6
DR igeren goriintiiler 182 78 51.6
Toplam goriintii sayist 396 106 73.2

Testlerde, manuel olarak iiretilen ve dogru olarak kabul edilen veriler (ground truth
data) bir veri tabaninda birlestirilerek testler sirasinda karsilastirmalarda kullanilmistir.
Retinal goriintiilerdeki morfolojik yapilarin lokasyonlar1 ise tam bir deger olarak
gosterilmemis, bunun yerine belli bir aralikta tantmlanmistir. Optik diskin tespiti igin SS,
GSS ve HSSI yontemleri ile elde edilen sonuglarin performanslart Tablo 3.1, Tablo 3.2 ve
Tablo 3.3 te verilmistir. SS, GSS ve HSSI yontemleri i¢in dogrulama performansi ise

Tablo 3.4’te verilmistir.
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Tablo 3.2. Gelistirilmis Standart Sapma Metoduna (GSS) gore OD tespiti

Gelistirilmis Standart Sapma
Metodu (GSS)
Imge sayist Tespit Yiizde olarak
edilemeyen OD| dogruluk (DY)
sayisi (TeD)
Dejenerasyon icermeyen 45 1 976
gorlntiiler '
Kiiciik diizeyde
dejenerasyon igeren 107 27 74.8
goriintiiler
Qrta duz"e }.I.de..d cJencrasyon 146 35 76.0
iceren goriintiiler
Genis capli dejenerasyon 08 36 63.3
iceren goriintiiler
ARMD igeren goriintiiler 71 10 85.9
DR igeren goriintiiler 182 73 59.9
Toplam goriintii sayist 396 98 75.3

Tablo 3.1, Tablo 3.2, Tablo 3.3 ve Tablo 3.4’te dejenerasyon icermeyen goriintii
sayisinin 45 olarak belirtildigi ilk satirlar, hi¢bir dejenerasyon igermeyen goriintiilerin
tamaminda optik diskin tespit edildigini ve ayrica dogrulandigini gostermektedir. Bunun
yaninda ¢ok diisiik diizeyde dejenerasyon igeren goriintiilerin %98.1’inde optik diskin
bulundugunu ve bu bulgulardan %65.4’linlin dogrulandig1 goriilmektedir. Orta ve yiiksek
diizeyde dejenerasyon igeren goriintiilerde ise sirayla, %97.9 ve %93.9 oraninda bir basari
ile optik disk bulunmus ve bu sonuglardan da yine sira ile, %67.1% ve %58.2 oraninda bir
dogrulama saglanmistir. Genel olarak tespitte sistemin performansi optik disk icin
%97,2°dir ve %68,7°lik bir oranda dogrulama saglanmistir. Onerilen sistemin optik disk
tespit performansi ayrica YBMD ve DR hastalig1 iceren goriintiiler i¢in de 6l¢iilmiis olup,
optik disk tespit ylizdesi YBMD ve DR igeren goriintiiler i¢in sira ile %98,6 ve ve 96,7%
olarak gerceklesmistir. Tablo 3.3’te goriilecegi gibi sistemin genel olarak tiim imgeler

tizerindeki tespit performansi %97,2 olarak gergeklesmistir.
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Tablo 3.3. Standart Sapma Imgesinin Histogrami Yontemine (HSSI) gére OD
tespiti

Standart ~ Sapma  Imgesinin
Histogram1 Y ontemi (HSSI)

[mge sayist Tespit Yiizde olarak
edilemeyen OD| dogruluk (DY)
sayisi (TeD)

D"eJ enerasyon igermeyen 45 _ 100
goriintiiler
Kiiciik diizeyde
dejenerasyon igeren 107 2 98.1
goriintiiler
Qrta duz“e}.l.de. .deJ enerasyon 146 3 97.9
iceren goriintiiler
Genis caplt dejencrasyon 98 6 93.9
iceren goriintiiler
ARMD igeren goriintiiler 71 1 98.6
DR igeren goriintiiler 182 6 96.7
Toplam goriintii sayisi 396 11 97.2
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Tablo 3.4. Istatistiksel yontemlerin OD tespit ve konum dogrulama performanslar

~ Standart Sapma 5
Imgesinin Histogrami Konum dogrulama
Yontemi (HSSI) ile OD SS+GSS+HSSI
imge tespiti
say1sl i
Y Tespit Yiizde | Dogrulana- ?){Il;f:;
edilemeyen| olarak |mayan imge dogruluk
OD sayist | dogruluk [sayist (DoD) (DY)
Defenerasyon—igemeyenl 4 || g0 | .| 100
goriintiiler
Kuglik diizeyde dejenerasyon g7 2 98.1 37 65.4
iceren goriintiiler
Orta diizeyde dejencrasyon) 3 97.9 48 67.1
iceren goriintiiler
Genis  gapli  dejenerasyon)  gg 6 93.9 4 58.2
iceren goriintiiler
YBMD igeren goriintiiler 71 1 98.6 18 74.6
DR igeren goriintiiler 182 6 96.7 88 51.6
Toplam goriintii sayisi 396 11 97.2 124 68.7

Bu uygulama test edilirken kullanilan veriler iki grupta siniflandirilmistir. Birinci
gruptaki resimler, makula bolgesini gosteren higbir parlaklik diizeyi disik alan
icermemektedir. Ikinci grupta ise daha normal ve kaliteli resimler mevcuttur. Tablo 3.5 ve
Tablo 3.6’da 100 adet resim igin sira ile sistemin OD tespit ve konum dogrulama
performanst gosterilmistir.  Tablo 3.5’¢ gore sadece ii¢ goriintide optik disk
bulunamamistir. Bu goriintiilerden biri Sekil 3.2°de verilmektedir. Kaliteli imgeler
tizerinde yapilan testlerde OD tespiti ve bulunan konumun dogrulanmasi agisindan sira ile
%97 (Tablo 3.5) ve %63 (Talo 3.6) diizeyinde basari elde edilmistir.

STARE [59] projesi kapsaminda olusturulan ve arastirmacilarin kullanimina sunulan
retinal goriintiilerden olusturulmus veri tabanindaki goriintiiler iizerinde de sistemin testi
gerceklestirilmistir. Sistem bu testlerde, optik diski igermeyen resimler iizerinde yapilan
testlerde, optik disk i¢in en yakin noktay1 bulmasina ragmen, bu igerikteki resimler testlere

dahil edilmemistir. Buna ragmen sistem optik diskin bulunamamasi1 gibi durumlar igin
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uyart verecek sekilde tasarlanmistir. STARE [59] veri seti kullanilarak yapilan testler

sonucunda, sadece ii¢ adet resimde optik disk bulunamamastir.

Table 3.5. Yiiksek kalitede imgeler igin sistemin optik disk tespit performansi

Standart Sapma Imgesinin
Histogram1 Y 6ntemi (HSSI)

. OD tespiti
Imge i
sayist | 1espit
edilemeyen| Yiizde olarak
OD sayist | dogruluk (DY)
(TeD)
Dejenerasyon icermeyen goriintiiler 5 - 100
Kuguk Fluzeyde dejenerasyon igeren 24 ) 100
goriintiiler
Orta dl.l.zeyde dejenerasyon iceren 33 1 96.9
goriintiiler
G"er.1.1s ?aph dejenerasyon igeren 38 5 94.7
goriintiiler
Toplam goriintii sayist 100 3 97.0
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Table 3.6. Yiiksek kalitede imgeler icin sistemin optik disk konum dogrulama

performansi
Konum dogrulama

‘ SS+GSS+HSSI

[mge Dogrulana

saylst mayan | Yiizde olarak

imge sayisi| dogruluk (DY)
(DoD)

Dejenerasyon icermeyen goriintiiler 5 - 100
Kiictlik diizeyde dejenerasyon igeren 24 8 66.6
goriintiiler '
Orta diizeyde dejenerasyon igeren 33 11 66.6
goriintiiler '
Genis ¢apli dejenerasyon igeren 38 18 526
goriintiiler '
Toplam goriintii sayis1 100 31 63.0
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(@ (b) (c)

(d) (e )

9 (h (1)

Sekil 3.1. Onerilen sistem kullanilarak OD tespiti igin elde edilmis bazi 6rnek
sonuglar
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Sekil 3.2. Onerilen sistem kullamlarak tespit edilemeyen bir ornek
goruntu

Tablo 3.7. Biitiin retinal goriintiiler i¢in sistemin optik disk ¢apini dl¢iim performansi

ay - Olgiim
Cap bazli 6l¢ctim Boyut bazli 6l¢iim ortalamas
Dosruluk . Arka  [Bolut- . Arka _—
aralg1g1 (%) Eslk plan leme [Hibrit Esik plan Boliitle Hibrit
azlh bazl me Bazli
bazli  [Bazli [Metod bazli Metod
metod metod Metod
(EBM) metod |Metod |(HM) (EBM) metod (BBM) (HM)
(ABM) (BBM) (ABM)

95-100 49 70 71 78 40 60 56 59 68
90-95 125 133 | 130 | 143 | 119 139 127 | 141 153
85-90 119 109 | 111 | 115 | 127 117 114 | 119 120
80-85 55 45 46 42 65 45 64 41 30

<80 45 36 35 11 42 32 32 33 22
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Tablo 3.8. Yiiksek kalitede goriintiiler i¢in optik disk ¢apini 6l¢iim performansi

T y Olgiim
Cap bazli 6l¢iim Boyut bazli 6l¢iim ortalamas
Dogrvuluk Esik Arka Boliitleme| ., .. [Esik Arka Boliitleme|, ., .
araligi (%) | plan Hibrit plan Hibrit
azlh Bazli bazli Bazli
bazli Metod bazli Metod
metod metod Metod (HM) metod metod Metod (HM)
(EBM)(ABM)(BBM) (EBM)(ABM)(BBM)
95-100 21 29 31 30 23 29 31 29 31
90-95 25 29 27 29 26 28 27 30 32
85-90 29 23 21 21 27 23 24 23 25
80-85 18 14 16 15 17 16 15 14 11
<80 7 5 5 5 7 4 3 4 3

Tablo 3.7 ve Tablo 3.8’de optik diskin 6lglimiinde sistemin gdsterdigi performans
verilmistir. Sistemin dogrulugu ise, sistemden elde edilen sonuglarin manuel olarak elde
edilmis sonuglarla (ground truth data) karsilastirilmasiyla test edilmistir. Dogruluk igin
tanimlanmis olan yiizde araligi Tablo 3.7 ve Tablo 3.8’de verilmistir. Diger yandan Tablo
3.8, yiiksek kalitede imgeler igin sistemin OD Ol¢limiinde sergiledigi performansi
gostermektedir. Optik diskin boliitlenmesi i¢in dort ayri metot sira ile isletilmis ve sistem
performansiin kaliteli resimler i¢in en basarili metotta %97’ye kadar yiikseldigi
goriilmistiir. Diger yandan sistemin ortalama 6l¢iim performansinin ise %93’{in tizerinde
oldugu tespit edilmistir.

Makulanin tespiti konusunda ise sistem, 393 goriintiiden sadece 2 tanesinde
makulanin yerini, optik diski baz alarak bulamamstir. Burada, daha 6ncede belirtildigi gibi
optik diskin 2 pargasindan biiyiikk olani makulanin bulundugu yoniin tespitinde
kullanmilmistir. Sistemin bir 6zelligi de optik disk ¢evresindeki dejenerasyonlarin sistemin
performansini etkilemiyor olmasidir. Makulanin yerinin tespitinde sistemin performansi
%99’un tiizerindedir. Ayrica goriintiilerin %99’unda makulanin kabaca bulundugu bolge
dogrulanmistir.

Tablo 3.4, Tablo 3.6, Tablo 3.9 ve Tablo 3.10 sistemin optik disk ve makulanin yeri
konusundaki dogrulama performansini gostermektedir. Grup bazinda, birinci ve ikinci

gruptaki imgelerde, sira ile %68 ve %63 oraninda bir konum dogrulamasi, SS, GSS ve



HSSI yaklagimlari kullanilarak basarilmigtir. Tablo 3.9’da ise otomatik olarak tespit
edilmis makula lokasyonu i¢in dogrulamalar gosterilmistir. Burada goriildiigi gibi, 393
resim {lizerinde yapilan testler sonucu, goriintiilerin %91’inde ortalama ydntemiyle

dogrulama gergeklestirilebilmistir. Sistemin dogrulama performansi, kaliteli resimler

tizerinde %97 olarak ger¢eklesmistir.
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Tablo 3.9. Makulanin konumlandirilmasinda yontemlerin karsilastiriimasi

Veri setindeki tlim goriintliler

Sagliklt Genisletilm
kismin  arkalfig arka planOrtalama
plan  imgesiimgesi (SAI+GAI)
(SAI)) (GAI)
Makulam{l yeri ¢ok yakin| 167 179 177
olarak dogrulandi
Metkulanln yeri yakin olarak 179 171 182
dogrulandi
Makulanin yeri ¢ok wuzak
olarak dogrulandi 47 45 34

Tablo 3.10. Makulanin konumlandirilmasinda yiiksek kalite imgeler iizerinde

yapilan testlerde yontemlerin karsilagtirilmasi

Veri setindeki yiiksek kalitedeki

resimler

?(?sgrlrlllil Genisletilm

arka plan is arka plan| ~ Ortalama

san) | (CAD
Metkulanln yeri ¢ok yakin olarak 69 71 69
dogrulandi
Metkulanln yeri yakin olarak] 27 24 28
dogrulandi
Makulanin yeri ¢ok uzak olarak
y 4 5 3

dogrulandi
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Optik disk ve makula konumlandirma igin 6nerilen metotlarin zaman maliyetleri de
yapilan testlerde Ol¢lilmiistiir. Genellikle birkag saniyelik bir siire alan arka plan goriintiisti
hesaplama maliyeti, toplam islem maliyetine dahil edilmemistir. Yapilan testlerde
genisletilmis arka plan goriintiisiiniin olusturulmasi i¢in gegen siire, sira ile 396 ve 100
imgenin bulundugu birinci ve ikinci grup imgeler icin sira ile toplamda 1106 sn ve 280 sn
olarak gerceklesmistir. Boliitleme ve 6l¢iim siiresi ise bir retinal goriintii i¢in bir saniyeden
diisiik olarak gergeklesmistir. Boylelikle, ilk veri setinin boliitleme ve 6l¢timlenmesinde 32
saniyelik bir siire harcanmistir. Bu sonuglar da gostermektedir ki; dnerilen optik disk tespit
yontemi etkin bir yontemdir. Fakat buna ragmen bozulmus alanlar hesaplama siiresini az
da olsa etkilemektedir. Bu konuda yapilan ilk testler, bir goriintiiyii bu amagla otomatik
olarak islemek icin birka¢ saniyenin yeterli oldugunu gdstermektedir.

Spesifik ornek vermek gerekirse, 396 imgenin tamami i¢in, HSSI yontemine gore
OD tespit siiresi toplam 225 sn olarak ger¢eklesmis; 100 kaliteli resim iizerinde ise OD
tespiti igin yapilan ¢aligma yine ayni1 yonteme gore 60 saniyede tamamlanmustir.

Onerilen yontemlerle islenen bazi gériintiiler Sekil 3.1°de gdsterilmistir. Burada,
yapilan boliitleme ve Olglimlerin dogrulugu ise otomatik ve manuel olarak islenmis
goriintliler karsilastirilarak tespit edilmistir. Optik disk ve makulanin konumlandirilmasi
konusundaki sistem performansi sira ile %97 ve %99 olarak gerceklesmistir. Elde edilen
test sonuglari, Onerilen sistemin optik diskin tespiti ve makulanin konumlandiriimasi
konusunda ¢ok iyi bir performansa sahip oldugunu gostermistir. Elde edilen sonuglar
ayrica, optik disk parametrelerinin belirlenmesinde ve daha onceki boliimlerde belirtilen
dogrulama mekanizmasinda kullanilmistir. Bulunan optik disk ve makula bdolgeleri i¢in

dogrulama orani ise sira ile %96 ve %97 olarak gerceklesmistir.

3.2. DR Béliitlemesi ile Tlgili Sonuclar

DR lezyonlarinin boéliitlenmesi ile ilgili olarak Onerilen metotlarin test sonuglari
incelenmistir. Onerilen {ic metodun béliitleme ve 6l¢iim dogrulugu, 6nerilen otomatik DR
tespiti icin gelistirilen metodlar tarafindan béliitlenen bozulmus alanlarin elle yapilmis
boliitlemelerle karsilastirilmasiyla belirlenmistir. Elle ve otomatik olarak yapilmis
boliitleme arasindaki fark boliitleme dogrulugu olarak ifade edilmektedir. Sonuglarda
verilen Tablo 3.8 ve Tablo 3.9, ters boliitleme yaklasiminin performansini 6zetlemektedir.

Bu tablolarin son satirt kontrol edildiginde, Bayes tabanli metod, Bolge biiyiitme metodu,
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Arka plan diizeltmeli bolge biiyiitme metodu ve Arka plan diizeltmeli adaptif bolge
biiyiitme metodunun performansi esitlik (3.1)’e gore hesaplanmis ve bu degerler sira ile
0.875, 0.918, 0.901 ve 0.925 olarak elde edilmistir. Bu degerler de gostermektedir ki, Arka
plan diizeltmeli adaptif bolge biiylitme yOntemi metotlar arasinda en basarili sonucu

vermektedir. Bu metot ayrica, retinal imgelerde DR takibinde de kullanilabilecektir.

True pozitif

POthlf tahmin degerl - (True Pozitif +False pozitif) 3.1)
Tablo 3.11. Manuel ve Bayes tabanl yaklasimlarla boliitleme
Manuel Bayes Tabanli Metot
Metot
Manuel Bayes Cakismayan Pozitif
Boliitleme Tabanl Boliitleme Tahmin
(MB) Boliitleme | (Kisimlar) Degeri
Metodu (CB) (PTD)
(BTBM)
Kiiciik diizeyde dejenerasyon 625 721 96 0.877
iceren goriintiiler
Orta diizeyde dejenerasyon 3665 4084 419 0.892
igeren goriintiiler
Genis ¢apli dejenerasyon 33154 37325 4171 0.881
igeren goriintiiler
50 imge i¢in ortalama 8334 9438 1104 0.875

Manuel-bayes tabanli ve Manuel-bdlge biiyiitme yaklagimlariyla yapilan boliitleme
ile ilgili test sonuglar1 Tablo 3.11 ve Tablo 3.12°’de verilmistir. MB, BTBM, CB, PTD ve
BBM, sira ile Manuel Boliitleme, Bayes Tabanli Boliitleme, Cakismayan Boliitleme (Not-
Overlapping Segmentations-NoS), Pozitif tahmin degeri ve Bolge biiyiitme yaklasimiyla
boliitleme metodu anlamina gelmektedir. Bolge biiylitme ve Bayes bdliitleme
yontemlerinin sonuglart PTD olarak tablolarin son satirlarinda (Tablo 3.11 ve 3.12)
verilmektedir. Bu degerler Bayes ve Bolge Biiyiitme yaklasimlari ile béliitleme i¢in sira ile
0.875 ve 0.918 degerlerine tekabiil etmektedir. Test sonuglar1 ve tecriibemiz, Bayes

boliitleme yonteminin DR bdliitlemesinde, performans agisindan eksik, fazla vb. biiyiik
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degisim sergiledigini gostermektedir. Diger yandan ters bdlge biiylitme boliitleme
yaklasimi ise tiim durumlarda olduk¢a uyumlu ve tutarli bir performans sergilemektedir.
Genel olarak, esik degerleri kolayca atanip ayarlanarak daha iyi boliitleme sonuglari elde
edilebilir. BTBM (Bayes tabanli boliitleme metodu) goz oniine alindiginda, en iyi egitim
orneklerini segip kotii orneklerin eliminasyonunu saglamak problem teskil edebilir ve

egitim safhasinda kullanilan 6rneklere dayanilarak boliitleme tahmini yapilamaz.

Tablo 3.12. Manuel, bolge biiyiitme yaklagimiyla boliitleme

Manuel Boélge Biiylitme Metodu (BBM)
Metot
Manuel Bolge Cakismayan Pozitif
Boliitleme Biiyiitme Boliitleme Tahmin
(MB) Boliitleme | (Kisimlar) Degeri
(BBM) (CB) (PTD)
Kiiciik diizeyde 625 672 47 0.943
dejenerasyon igeren
goriintiiler
Orta diizeyde dejenerasyon 3665 3893 228 0.948
iceren gorintiiler
Genis ¢apl1 dejenerasyon 33154 29867 3287 0.907
iceren goriintliler
50 imge i¢in ortalama 8334 9195 861 0.918

Tablo 3.13 ve Tablo 3.14’te ayr1 ayr1 manuel yontem ve sira ile ADBBM ve
ADABBM metotlar1 karsilastirilmistir. Burada ADBBM ve ADABBM, Arka plan
diizeltmeli bolge biiylitme metodu ve Arka plan diizeltmeli adaptif bolge biiyiitme metodu
anlamlarinda kullanilmaktadir. Bu tablolardan ADBBM ve ADABBM metotlarinin
karsilastirmas1 da karsilikli olarak tablolardan yapilabilir.

ADBBM metodunun ortalama performansi tablonun son satirinda verilmektedir ve
bu rakam 0.901’dir. Kii¢iik ve dagmik dejenerasyonlarin bulundugu bazi durumlarda
sistem daha diisiik performans gostermektedir. Bu tiir durumlarda, uygun bdliitleme
biiylikliigli gibi bir esik degeri segilerek daha 1yi boliitleme yapilabilir ve dagilim
parametre olarak kullanilabilir. Bu tir durumlarda ADABBM yontemi daha ileri

tyilestirmeler icin uygulanabilir. ADABBM ydnteminin ortalama performans: ise Tablo
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3.14’lin son satirinda 0.925 olarak verilmistir. Bu sonuglar manuel ve Onerilen otomatik

yontemlerin

DR Dbolitlemesinde

olduk¢a

yaklasik  performanslar

sergiledigini

gostermektedir. Buna ilaveten oOnerilen otomatik bdliitleme yaklasimi islem siiresini

manuel yaklasima gore oldukca diigiirmektedir.

Tablo 3.13. Manuel ve ADBBM metotlarinin karsilastirilmasi

Arkaplan Diizeltmeli Bolge Biiylitme
Metodu (ADBBM)
Manuel | Arkaplan | Cakismayan | Pozitif
boliitleme | diizeltmeli | Boliitleme Tahmin
(MB) bolge (Kisimlar) Degeri
biiylitme (CB)
metodu (PTD)
(ADBBM)
Kiiciik diizeyde dejenerasyon 625 682 57 0.922
iceren goriintiiler
Orta diizeyde dejenerasyon igeren 3665 3876 211 0.950
gorlntiiler
Genis capl1 dejenerasyon iceren 33154 36415 3261 0.918
goriintiiler
50 imge i¢in ortalama 8334 9235 901 0.901




Tablo 3.14. Manuel ve ADABBM metotlarinin karsilastiriimasi

Arka plan Diizeltmeli Adaptif Bolge

Biiyiitme Metodu (ADABBM)
Manuel Arkaplan | Cakismayan | Pozitif
Boliitleme diizeltmeli Boliitleme Tahmin
(MB) adaptif bolge | (Kisimlar) Degeri
biiyiitme (CB) (PTD)
metodu
(ADABBM)
Kigiik diizeyde 625 572 53 0.921
dejenerasyon igeren
goriintiiler
Orta diizeyde dejenerasyon 3665 3506 159 0.956
iceren goriintiiler
Genis ¢apli dejenerasyon 33154 31915 1239 0.963
iceren goriintiiler
50 imge i¢in ortalama 8334 7767 567 0.925
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Tablo 3.15. Onerilen sistemin sert eksuda tespitindeki performansi

Sert Eksuda

Pozitif Dogruluk

Tahmin

Degeri

(PTD)
Kiigtlik dejenerasyon iceren imgeler 0.915 0.999
Orta dejenerasyon igeren imgeler 0.957 0.998
Biiyiikiik dejenerasyon igeren 0.964 0.989
imgeler
Ortalama performans 0.951 0.988

Onerilen otomatik sistemin, Sert eksuda ve cotton wool spots tipindeki
dejenerasyonlarin boliitlemesindeki performansi Tablo 3.15 ve Tablo 3.16’da verilmistir.
Yapilan testler sonucunda, Cotton wool spot ve sert eksuda bdliitlemesi konusunda
sistemin olduk¢a umut verici bir performans gosterdigi goriilmektedir. Tablolarin her
ikisinde son satirlar kontrol edildiginde sistemin bu dejenerasyonlari boliitleme
performansinin %98 civarinda oldugu goriilecektir. Her iki dejenerasyonun tespiti ile ilgili

bu sonuglar ise daha etkin bir damar béoliitlemesi yapilarak gelistirilebilir.

Tablo 3.16. Onerilen sistemin cotton wool spots tespitinde performansi

Cotton wool spots
Pozitif Tahmin Dogruluk
degeri (PTD)
Kiiciik dejenerasyon iceren 0.926 0.999
imgeler
Orta dejenerasyon igeren imgeler 0.934 0.998
Biiyiikiik dejenerasyon igeren 0.930 0.987
imgeler
Ortalama performans 0.927 0.986
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Tablo 3.17. Onerilen otomatik yontemin performansimnin Sert Eksuda i¢in hassaslik
(sensitivity) ve spesifiklik (specificity) olgiimlerine dayanilarak

karsilastirilmasi
Sert Eksuda
Hassaslik Spesifiklik
(Sensitivity) (Specificity)
Dejenerasyon icermeyen imgeler - 0.999
Kiigtlik dejenerasyon iceren imgeler 0.979 0.999
Orta dejenerasyon igeren imgeler 0.984 0.999
Biiyiikiik dejenerasyon igeren imgeler 0.988 0.996
Ortalama performans 0.981 0.998

Son olarak Onerilen yontemlerin yanlis pozitif ve yanhs negatif performanslarini
degerlendirmek icin, yontemlerin hassaslik ve spesifiklik (sensitivity and specificity)
degerleri olglilmiis ve sonuglar Tablo 3.17 ve Tablo 3.18’de verilmistir. Biitiin boliitleme
yaklagimlarinda karsilastirma yapabilmek ve tutarli sonugclar elde edebilmek i¢cin ayni esik
degerleri ve parametreler kullanilmistir. Bu yiizden testlerde bazen, gereginden az ya da
fazla boliitleme sonuglari elde edilmistir. Dolayistyla, farkli resimler icin farkli esik degeri
kullanilmast durumunda sistemin performansi artirilabilir. Tabloda, dejenerasyon
icermeyen imgeler i¢in sifir pozitif pikseller onerildiginden, bu imgeler i¢in hassaslik
hesab1 yapilmamustir. Tablonun son satirinda verilen ortalama degerler cotton wool spots

ve sert eksuda tipindeki dejenerasyon tiirleri i¢in %97 civarindadir.
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Tablo 3.18. Onerilen otomatik ydntemin performansinin Cotton wool sposts
tipindeki dejenerasyonlar icin hassaslik (sensitivity) ve spesifiklik
(specificity) ol¢limlerine dayanilarak karsilastirilmasi

Cotton wool spots

Hassaslik Spesifiklik

(Sensitivity) | (Specificity)
Dejenerasyon icermeyen imgeler - 0.999
Kiigtlik dejenerasyon iceren imgeler 0.981 0.999
Orta dejenerasyon igeren imgeler 0.980 0.999
Biiyiikiik dejenerasyon iceren 0.981 0.997
imgeler
Ortalama performans 0.976 0.996

3.3. Retinal Tamima ile ilgili Sonuclar

Tablo 3.19. Retinal imge kiimesi i¢in tanima orani

Test edilen imge | Taninan imge Yiizde
sayi1s1 sayi1s1 tanima
Dejenerasyon icermeyen imgeler 31 31 100
Kiigtlik dejenerasyon iceren 113 113 100
imgeler
Orta dejenerasyon igeren imgeler 162 161 99.4
Biiyiikiik dejenerasyon igeren 86 85 98.8
imgeler
Toplam imge sayis1 392 389 99.5

Sistem egitimi ve testleri, KTU oftalmoloji departmanindan alman 760x570
coziiniirliikte ve degisik kalite diizeylerine sahip 400 imge lizerinde ve ayrica arastirmalara
acik STARE veri kiimesinden alinmis 80 imge iizerinde gerceklestirilmigtir. Sistem

oldukca kiigiik bir egitim verisi kullanilarak biiylik bir veri kiimesi lizerinde test edilmistir.
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Test sonuglart ise Onerilen sistemin basarili bir sekilde calistigini ve esik degerinin

atanmasi i¢in ¢ok kii¢iik ayarlamalar gerektigini gostermektedir.

Tablo 3.20. Farkli siniflardaki goriintiiler i¢in sistemin tanima performansi

Test edilen Taninan imge Yiizde
imge say1s1 sayi1sl tanima
Bir kisiden alinan maksimum imge 5 5 100
sayl1s1
Ayni kisiden alinan imgeler 56 54 96.4
Farkli kigilerden alinan imgeler 331 331 100
Toplam imge sayis1 392 390 99.5

Calisma kapsaminda yapilan test sonuglarina gore tanima performansi ile ilgili
sonuglar Tablo 3.19 ve Tablo 3.20°de verilmistir. Sistem i¢in uygulanan esik degerleri,
egitim imgeleri baz alinarak belirlenmistir. Sistem, farkli kisilere ait goriintiilerin tamamini
kendi iginde tamimaktadir. Ciinkii goriintiler, kendileri ile en yiiksek benzerligi
gostermektedir. Diger yandan sistemin benzerlik performansi, ayni kisiden alinan
goriintiiniin  kalitesi ve yonelimine bagli olarak degismektedir. Burada tanima igin
maksimum benzerlik orani kullanilmistir. Sistem, hi¢ dejenerasyon igermeyen ve kiiciik ve
orta diizeyde dejenerasyon igeren imgelerde %100 oraninda bir tanima performansi
gostermektedir. Fakat burada sistemin, biiyilk dejenerasyon iceren resimlerdeki
performansinin, diger goriintiiler kadar yiiksek olmadigi gorilmektedir. Bu durumda
sistemin performansi yaklagik %97 diizeyinde gerceklesmistir. Bu goriintiilerde, genis ve
yaygin dejenerasyon alanlarindan dolayr damar yapisinin biiyiik kismi kaybedilmis ya da
boliitlenememistir. Dejenerasyona ugramis alanlarin eliminasyonu, tanima performansini
yiikseltmekle birlikte, bu islem, dejenerasyon icermeyen goriintiilerde sistemin

performansinin yliksekliginden dolay1 genel performansi etkilememektedir.



4. TARTISMA

Retinal goriintiilerdeki hastaliklarin otomatik bir yaklasimla belirlenebilmesi ig¢in
¢ogu durumda, optik disk ve makulanin otomatik olarak tespiti, 6l¢iimii ve analizi
gerekmektedir. Bu yapilarin otomatik tespitinin 6neminden dolayi, bu calismada, optik
disk ve makulanin tespit, boliitleme ve 6lglimii igin basit fakat etkin yontemler 6nerilmistir.
Ayrica son yillarda gérme kayiplarinin birincil sebebi olarak karsimiza ¢ikan DR
lezyonlaridan parlak tipte olan cotton wool spots ve sert eksuda dejenerasyonlarinin
boliitlenmesi i¢in de bazi yontemler Onerilmistir. Buna ilaveten son yillarin 6nemli
calismalarindan olan biyometrik tanimanin retinal damarlar vasitasiyla yapilabilmesi i¢in
bir damar boliitleme yaklagimi sunulmus ve bu yaklasim i¢in test ¢alismalarinin sonuglari
verilmigtir.

Retinanin bazi kisimlarinin tespiti ve ol¢iimii igin o6nerilen sistemin, optik diskin
tespiti konusundaki performansi ¢ok degisik kalite ve ¢esitlilikte ve ¢ok sayida goriintii
tizerinde yapilan testlerle degerlendirilmistir. Genel olarak sistem, optik diskin tespitinde
¢ok biiyiik bir basar1 sergilemistir. Mesela sistem, YBMD igeren retinal goriintiilerde dahi
optik diskin tespitinde ¢ok basarili sonuglar vermistir. Fakat DR igeren resimlerde,
metodun o kadar basarili olmadig: goriilmiistiir. Test sonuglarinda ayrica, bazi durumlarda,
mesela sert eksuda ya da cotton wool spots etrafinda olusan kiigiik veya yayilmig
mikroanevrizma ya da hemoraji iceren goriintiilerde, optik diskin her zaman basarili bir
sekilde tespit edilemeyebilecegi goriilmiistiir.

Tablo 3.8’de gosterilen ilk ii¢ satir ve HM kolonundaki sonuglar igin bir “t” testi
gerceklestirilmistir (Son iki satirdaki ¢ogu goriintii dejenerasyonlar icermektedir). Iki
kuyruklu P degeri ise 0,5194 olarak belirlenmis, bu sekilde t degeri i¢in bir gecis degeri
hesaplanmistir. Bu deger hesaplanirken t = 0.67704, df = 85 ve bu farkta karsilasilabilecek
hata pay1 ise 2.597’dir. Yapilan bu testin sonuglar1 ile, manuel ve otomatik béliitleme
yontemiyle islenmis ve Ol¢iimii yapilmis goriintiilerde ortaya g¢ikan farkliliklarin %95
giivenle, istatistiksel olarak anlamli olmadig1 goriilmiistiir.

Retinal goriintii analizi i¢in bir¢ok metot sunulmus olmasina karsin [14, 30, 36, 45,
51, 53, 76, 118], bu metotlarin optik diskin tespiti, boliitlenmesi ve Slglimii ve makulanin
konumlandirilmasi konusundaki performanslart ¢cok degiskendir. Daha 6nce optik diskin

tespiti i¢in gelistirilmis metotlarin basarim oranlart %97 civarindadir [20, 33, 47, 75, 107].
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Bu calismada Onerilen metot dejenerasyon icermeyen retinal goriintiiler icin
karsilastirilabilir  sonuglar sunmaktadir. Diger yandan daha Once makulanin
konumlandirilmasi i¢in gelistirilmis metotlarin basarim oranlar1 da %95 civarindadir [105],
fakat bu ¢alismada ayn1 fonksiyon i¢in dnerilen metodun basarimi ise %99 un tizerindedir.
Ayrica daha once gelistirilmis metotlarin boliitleme performanslari, uygulanan yonteme
gore degisiklik arz etmektedir [36, 45, 107]. Bu calisma ile elde edilen sonuglar ise yine
diger metotlarla karsilastirildiginda daha giivenilirdir. Ciinkii onerilen sistem ayrica makula
ve optik disk konumu i¢in bir dogrulama mekanizmasi sunmaktadir.

Tez kapsaminda ayrica DR lezyonlarinin boliitlemesi gerceklestirilmistir. Literatiirde
DR tespiti ve boliitlemesi ve takibi i¢in bircok yontem sunulmasina karsin [10, 93, 94, 98,
104,], bu metotlarin basarilar1 dejenerasyon durumuna gore degisiklik arz etmektedir.
Mesela sert eksuda durumunda basarili sonuglar veren bir ydontem cotton wool spots
tizerinde basarili sonuglar vermemektedir. Retinal imgelerde sagliksiz alanlarin yapisi
homojenlikten oldukg¢a uzak oldugundan, bu durumlarda, dogrudan béliitleme yontemleri
daha karmasik ve maliyetlidir. Ayrica dogrudan metotlar, dejenerasyonlarla benzer
renklerdeki dokularin boliitlenmesinde de basarili sonuglar vermemektedir. Fakat bu
calismada, daha dogru sonuglar verdiginden, DR boliitlemesi igin ters boliitleme yontemi
tercih edilmistir. Degisik performans diizeyleri saglayan diger yontemlerde, uygun bir
kullanic1 miidahalesiyle %90 civarinda bir boliitleme dogrulugu saglanmaktadir [66, 68,
94, 98, 106].

Bu calismada, diger yaklasimlara gore nispeten daha hizli olan, ters boliitleme
yaklasimi Onerilmektedir. Bunun saglanmasi i¢in de arka plan diizeltmeli adaptif bolge
biiylitme yontemi gelistirilmistir. 50 retinal imge {izerinde test edilen yontem, boliitlemede
diger yontemlere gore daha yiiksek diizeyde basari elde edilmektedir. Bir imgenin analizi
ise, hi¢cbir kullanici miidahalesi olmadan, 30 saniyeden daha diisiik bir siirede
tamamlanmaktadir. Onerilen metot %95 diizeyinde, bahsedilen DR lezyonlarinin
boliitlenmesinde bagar1 saglamaktadir.

Tez kapsaminda gergeklestirilen biyometrik tanima yontemi de performans agisindan
umut vericidir. Otomatik sistemlerle tanima konusuna ilgi, son yillarda biiyiik artis
gostermistir. Diger yandan retinal imgeler kullanilarak bu alanda yeni sistemler
gelistirilebilecegi asikardir. Bu calismada retinal imgelerdeki damar yapist kullanilarak,
basit fakat hizli ve etkin bir biyometrik tanima metodu 6nerilmektedir. Onerilen metod

imgenin biylikligi, yonelimi vb. konular1 dikkate almakta ve retinal damar yapisim
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kullanarak farkli durumlarda ve zamanlarda aymi kisilerden alman goriintiileri
karsilastirarak tanimay1 gerceklestirmektedir. Sistem ayrica, retinadaki saglikli ve sagliksiz
kisimlar ¢ikarabilmekte ve insan retinasinda zamanla ortaya ¢ikan bozulma gibi durumlari
da dikkate almaktadir. Metot, olusan bozulmus alanlarin eliminasyonuyla tanima
performansini artirmaktadir. Yapilan testler onerilen sistemin dogrulugunu ve gecerliligini
de kanitlamaktadir.

Literatiirde, retinal imgelerden biyometrik tanimanin gergeklestirilmesi konusunda
bazi ¢aligmalar sunulmustur. Fakat bu Oneriler, karmasik ve maliyet agisindan yiiksek
maliyetler igermektedir [99, 135, 136, 139, 144]. Onerilen metotlar i¢in %95 diizeyinde bir
basar1 bildirilirken; bu calismada Onerilen sistem, 400 imge iizerinde yapilan test
sonuglarina gore %98 oraninda bir basar1 gostermistir. Ayrica bu sistem tanimayi,
milisaniye  seviyesinde  hi¢bir  kullanici  miidahalesine  gerek  duyulmadan
gerceklestirmektedir. Metot ayrica biiylikliik, yonelim vb. konular1 da dikkate almakta ve
elimine etmektedir.

Burada ayrica, Onerilen sistemin mevcut sistemlerle saglikli  bir sekilde
karsilastirilabilmesi igin, farkli parametreler kullanan eski yoOntemlerle bu g¢alismada

Onerilen yontemlerin ayni veri kiimesinde test edilmesi gerektigini belirtmek gerekir.



5. ONERILER

Bu c¢alismada optik diskin tespiti, boéliitlenmesi, Ol¢iimii ve makulanin da
konumlandirilmasi i¢in basit fakat etkin bir yontem sunulmaktadir. Tespit ve Ol¢ciim
metotlart yaninda ayrica, hem optik disk konumu hem de makula konumu i¢in dogrulama
yontemleri de sunulmaktadir. Calisma kapsaminda yapilan testler, 6nerilen metodun optik
disk ve makulanin tespit ve konumlandirilmasinda %97°lik ve optik diskin 6l¢iimiinde ise
%94’liik bir basar1 sagladigini gostermektedir. Bu yiizden bu metot, ONH gibi hastaliklarin
tespitinde kullanilabilir. Fakat Onerilen metodun, kanama ve baz1 dejenerasyon
durumlarinda ayni oranda basar1 saglayamadigi goriilmiis olup bu durumlar i¢in sistemin
daha da gelistirilmesi gerekmektedir. Ayrica, standart olmayan retinal goriintiiler igin,
retinal goriintiiniin yoneliminin bulunmasi, lizerinde calisilip gelistirilmesi gereken bir
diger konu olarak diisiiniilebilir.

DR lezyonlarinin boliitlenmesi konusunda da ileriye yonelik olarak yapilabilecek
calismalar yorumlanabilir. Tecriibelerimiz, DR lezyonlariin béliitlenmesi i¢in bu ¢alisma
kapsaminda sunulan yontemlerin, baz1 uyarlama ve iyilestirmelerle retinal imge ya da
baska alanlarda bagka ¢esit dejenerasyonlarda ve hastalik tespitinde de kullanilabilecegini
gostermektedir. Bu konular ileriye yonelik c¢aligmalar olarak mevcut yontemin daha da
gelistirilmesi i¢in planlanabilir. Ayrica, retinal imgelerdeki aydinlatma bozukluklar: gibi,
Onerilen otomatik yontemin, boliitlemede nispeten daha diisiik basar1 sagladigi durumlarin
giderilmesi, baska bir calisma konusu olabilir. Baz1 durumlarda da, DR lezyonlarinin optik
disk gibi parlakligi yiiksek diger alanlardan ayrilmasi miimkiin olmamaktadir. Bu da
beklendigi gibi DR lezyonlarinin boliitlenmesindeki basariyr negatif olarak etkilemektedir.
lleride ayrica, bu tiir bolgelerin ayirt edilmesi igin bulanik (fuzzy) yaklasimlar {izerinde
calisilabilir.

Biyometrik tanima konusu, gelecekte giivenligin son derece 6nem arzedecegi ve yeni
giivenlik gereksinimlerinin gerekecegi durumlar agisindan ¢ok fazla ilgi toplayacaktir.

Tecriibelerimiz damar boliitlemesine dayali olarak Onerilen biyometrik tanima
sisteminin daha da gelistirilebilmesi i¢in bazi noktalarin mevcut oldugunu gostermektedir.
Bu baglamda birbirine karsilik gelen damar sayist dagilimi 6nemli bir bilgi olarak

kullanilabilir. Dolayisiyla bu bilgi sistemin gelistirilmesi i¢in kullanilabilir. Diger bir
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ileriye doniik caligma da oOnerilen yontemin gercek biyometrik tanima sistemlerinde

kullanilmasidir.
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TESEKKUR

Caligmada kullanilan retinal goriintiilerin  temin edilmesinde yardimlarin
esirgemeyen Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiiltesi, Oftalmoloji Boliimii
gorevlilerine ve olusturduklart retinal fundus imge veri kiimesini arastirmacilarin

kullanimina sunan STARE projelerinin gelistiricilerine sonsuz tesekkiirlerimizi sunariz.





