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Melanom Otomatik Teghisi Icin Dermoskopik Goriintiilerden Bir
Goriintii Isleme Sistemi Gelistirilmesi: On Calisma

Development of an Image Processing System for Automatic Melanoma
Diagnosis from Dermoscopic Images: Preliminary Sudy

Murat Borlu, M.Emin Yiiksel'

Erciyes Universitesi Tip Fakiiltesi, Dermatoloji Anabilim Dali, Kayseri, Tiirkiye
TErciyes Universitesi Miihendislik Fakiiltesi Elektrik-Elektronik Boliimii, Kayseri, Tiirkiye

Ozet

Amac: Dermoskopik gortintilerin analizini gerceklestirerek melanom tipi deri kanserlerinin teshisinde hekime karar destegi saglay-
acak bir tibbi otomatik gortintu isleme sisteminin tasarlanmasi ve gerceklestirilmesi igin gerekli goruntileme ve degerlendirme
asamalarinin olusturulmasi.

Yontemler: Sayisal imge isleme yontemleri yardimiyla pigmente lezyonun gorsel nitelikleri olcilebilir sayisal verilere
donusttrulmekte ve bu verilere dayanilarak melanom teshisine yonelik siniflandirma yapilmaktadir.

Bulgular: Kullanilan sistemle pigmente lezyon tzerinde bolitleme, imge histogram ve esikleme islemi, dis biikey zarf yontemi ve
renk obeklenme, nicelendirme ve dagilim inceleme islemleri ile lezyon asimetri, kenar ve renk 6zellikleri incelenmis ve sayisal
degerler elde edilmistir.

Sonug: Gelistirilmekte olan sistem hekimin karar verme surecini hizlandirmaktadir. Buna ek olarak, taninin daha 6znel verilere
dayandirilmasina olanak saglamaktadir. (Ttrk Dermatoloji Dergisi 2008; 2: 111-5)

Anahtar kelimeler: imge isleme, dermoskopik gériintiileme, deri kanserleri, melanom

Abstract

Objective: Design and implementation of a medical image processing system that will provide decision support to the clinician in
the diagnosis of melanoma type skin cancers by performing the analysis of dermoscopic images.

Methods: Visual features of pigmented lesions are converted into measurable numerical quantities by employing digital image pro-
cessing methods and a classification regarding melanoma diagnosis is performed based on these quantitative data.

Results: We achieved numerical results showing asymmetry, border and color features of the pigmentary lesions by using segmen-
tation, image histogram, thresholding, convex hull, color clustering, color quantization and distribution methods.

Conclusion: The system under development speeds up the decision process of the clinician. In addition, it allows the diagnosis to
be based on more objective data. (Turkish Journal of Dermatology 2008; 2: 111-5)
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Giris

Son yillarda beyaz irkta melanom tipi deri kanserinde
dizenli bir artig gorilmektedir. Bu ylzden melanoma
kaynakli élimleri ve melanoma tedavisi igin harcanacak
giderleri en aza indirmek icin melanomanin erken teshisi
son derece 6nem kazanmaktadir. Bu amagla yapilan ¢a-

lismalarda, dermoskopi en dnemli tarama ve tani yonte-
mi olarak kabul edilmektedir. Dermoskopinin en deza-
vantajl tarafi, degerlendirmenin degerlendiren kisinin bil-
gisine, tecrlibesine ve diger etkilere bagh olarak degis-
mesi ve uygulayan kisilere gére farkli sonuclara gidebil-
mesidir. Bunun dogal bir sonucu olarak otomatik mela-
nom tegshisi gerceklestirme amacl akilli yapay sistemlerin
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gelistiriimesi disunldlmustir. Bu tirden sistemler genellikle
deri Uzerinde pigmente lezyon goéruntlisind almaya yénelik
6zel bir kamera, bunun bagl oldugu uygun bir bilgisayar sis-
temi ve bu bilgisayar Uzerinde ¢alisan bir sayisal gérintu is-
leme yaziimindan olusmaktadir. Bu sistemlerde kamera ile
alinan pigmente lezyon géruntlsu bilgisayar Uzerinde caligsan
goéruntl isleme yazimi yardimiyla islenerek, konunun uz-
manlarinin melanom muayenesi esnasinda yaptiklari isleme
benzer bir sekilde, pigmente lezyon gdéruntisu tzerinde me-
lanom siiphesi ¢cagristiracak gorsel niteliklerin tespit edilme-
sine calisiimaktadir.

Dermoskopik ydntemlerdeki gérinttileme baslica iki se-
kilde yapiimaktadir. Epiluminesans mikroskopisi teriminin
kullanildigi ilk ydntemde, incelenecek pigmente lezyon lze-
rindeki killar temizlenir ve lezyonun yer aldigi bolgeye yag
damlatildiktan sonra lezyon Uizerine cam bir diizlem bastirila-
rak lezyon bir dermoskop veya bir mikroskop yardimiyla in-
celenir. Bu teknigin dezavantajlarindan birisi cam ile deri ara-
sinda hava kabarciklar kalmasidir (1-5). Diger yéntemde ise
pigmente lezyonun bulundugu bélge, polarize isikla aydinla-
tilir ve yansiyan i1sik yine polarize bir filtreden gegctikten sonra
bir gérintileme sistemine alinir. Bu teknik édncekine goére da-
ha karmasik ve uygulanmasi daha zordur (6). Her iki teknik de
benzer sonuclar Uretmektedir.

Bu ¢alismada Muhendislik Fakultesi ve Tip Fakdltesi ta-
rafindan ortaklasa yirutilen bir arastirma projesi kapsamin-
da gelistiriimekte olan bir dermatolojik gérinttileme sistemi
tanitiimakta ve sistemin pigmente lezyon imgelerinin mela-
nom agisindan analizi ile ilgili kismi incelenmektedir. Pigmen-
te lezyonun gérsel niteliklerinin melanom acgisindan degerlen-
dirilmesi amaciyla gelistirlen ABCDE (Asymmetry, Border,
Color, Diameter, Elevation) kurali klinik gézleme dayalidir.
Buradan esinlenerek gelistirilen dermoskopik ABCD (Asy-
mmetry, Border, Color, Differential structures) yéntemi en
¢ok ve en uzun sureli kullanilan dermoskopik algoritmadir (7).
Bilgisayarli yontemde ise ABCD algoritmasinin kabaca
ABC’sine karsilik gelen sadece asimetri, kenar &zelligi ve
renk analizi ile ilgili sonuclar sunulmustur.

Yoéntem ve Bulgular

Sistemin Yapisi

Sekil-1 de gelistiriimekte olan dermoskopik gértntileme
sisteminin blok semasi, Sekil-2 de ise sistemin gorlntiileme
kismini olusturan parcalar ile sistemin kullanimi gértilmektedir.
Sistem, ylksek islem hizi ve giivenli veri saklama &zelliklerine
sahip bir sunucu bilgisayar, buna bagl amaca uygun &zel bir
kamera ve bu donanimla birlikte calisan bir yazilimdan olus-
maktadir. Kamera aracilidiyla alinip uygun formatta sunucu bil-
gisayarin diskine kaydedilen pigmente lezyon gériinttisu bilgi-
sayarda galigmakta olan uygulama yazilimi yardimiyla gergek
zamanda iglenmektedir. Yaziim iki ana kisimdan olugmaktadir.
Birinci kisim alinan goérunttyl isleyerek bu goérintide
melanoma ile ilgili gorsel niteliklerin varhidgini belirlemekte; bir
uzman siniflandirici olan ikinci kisim ise birinci kismin Gretmis
oldugu 6znitelik bilgisine dayanarak incelenmekte olan pig-
mente lezyonun melanoma olma olasiligini belirlemektedir.
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Sekil 1. Gelistirilmekte olan dermoskopik gériintiileme sisteminin
blok semasi

Sekil 2. (a) Gorlintlleme sisteminin kamerasi. (b) Sistemin kul-
lanimi

Dermoskopik lezyon imgelerinin bolitlenmesi ve pigmen-
te lezyon sinirlarinin dogru bir sekilde belirlenmesi icin kulla-
nilan yéntem asagidaki ana adimlar kapsamaktadir.

Asimetri Analizi

Lezyon asimetrisinin de@erlendiriimesi, pigmente lezyon
analizinde kullanilan temel yéntemlerden biridir. Bu amagla,
lezyondan elde edilen pargalanma indeksi, yuvarlaklik fakto-
rU, asimetri indeksi, hacimlilik skoru gibi niteliklerden yararla-
nilir (8-11). Asimetrinin otomatik degerlendiriimesindeki temel
islem lezyonun Uzerinde yer aldigi deriden dogru bir sekilde
bélitlenmesidir (segmentation). Lezyon bdlitlemesinde kul-
lanilan yaygin yaklasim imge histogram bilgisinden yararla-
narak gerceklestirilen esikleme (thresholding) islemidir. Esik-
leme igslemi genellikle nevus imgesinin énce gri seviyeye do-
nustirdlmesi ve ardindan bu gri renk histogrami Uzerinde
esik seviyesinin tespiti seklinde uygulanmaktadir.

Sekil-3 a ve b’de pigmente lezyon ve iki asimetri ekseni
gosterilmekte, Sekil-3 c¢,d,e ve f’'de bolitleme ve dondiirme
islemleri gérilmektedir. Sekil-3 g ve h’deki gorlintilerde asi-
metri yoksa tlim alan siyah renkte olacaktir ve beyaz alanla-
rin yogunlugu asimetrinin buyUklugunu bize géstermekte ve
rakamsal olarak belirtiimektedir (Tablo-1) (Sekil-3).
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Sekil 3. Nevus asimetrisinin degerlendirilmesi. Nevusun
asimetrisi arttikga (g) ve (h) deki beyaz piksel sayisi artacaktir.
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Kenar (Sinir) Diizensizligi Analizi

Klinik kenar dizensizligi terimi seklen kenarlarda girintili
cikintili pigmentasyonu stpheli lezyon &zelligi kabul eder.
Dermoskopik ABCD algoritmasinda ise lezyon kenarlarinda
rengin soluklasarak sonlanmasi beklenir. Lezyon sekiz ekse-
ne bélinerek buna uymayan kenar sayisi ile katsay ¢arpila-
rak puanlama yapllir. Bilgisayarl yéntemimizde kenar diizen-
sizligi cesitli sekillerde degerlendiriimektedir. Digblkey zarf
(convex hull) ydnteminde iki boyutlu diizlemde yayilmis nok-
talar kimesini saran en kiglUk kapall digblikey ¢cokgen, dig-
blkey zarf olarak adlandirilir. Sekil-4 a ve b’de disbikey zarf
yontemi Sekil-4 c’de ise bu yontemle yazilimin ortaya koydu-
gu lezyon ile onun digblkey zarfi arasindaki fark kenar di-
zensizligi gérilmekte ve sayisal olarak ifade edilmektedir. Ay-
rica yapilan renk analizinde koyu renkler ortada yogun olarak
bulundugunda merkezden kenarlara renk halkalari gérinme-
si normal lezyonlarin 6zelligi iken kenarlarda diizensiz farkli
renklerin goérilmesi pigmentasyon acgisindan kenar diizensiz-
ligini gbsterecektir. Burada hem sekil hem de pigmentasyo-
nun yogunlugu acisindan kenar 6zellikleri degerlendirilmistir
(Tablo-2) (Sekil-4).

Renk Diizensizligi Analizi

Renk duzensizligi, lezyonun kétl huylu olmasi ihtimalini
arttiran en énemli 6zelliklerden birisidir. Saglikl lezyonlarda
renk dagimi genellikle diizenli, sadliksiz lezyonlarda ise di-
zensiz renk dbekleri seklindedir. Dermoskopik ABCD deger-
lendirme ydnteminde ise temel alinan alti renkten hangileri ol-
dugu sayilir ve bu sayi ile katsayi carpilarak puanlama yapilir.
Yani ne kadar ¢cok renk gorilirse o kadar yiksek puan ve
stipheli lezyon oldugu kabul edilir. Bilgisayarl yéntemde renk
duzensizliginin analizinde dnce analizin yapilacagi renk uzayi
secilir. Bunu takiben benzeri renk topluluklarinin ébeklenme-
si (clustering) ve bu renk 6beklerine gore kuantalama iglemi
yapilir. Son olarak renk ébeklerinin nevus merkezine gore da-
gilimi incelenerek renk dizensizligi degerlendirilir. Bbylece
sadece ne kadar farkl renk oldugu degil onlari dagiimindaki
homojenite ve asimetri de gdsterilmis olunur. Sekil-5’de renk
cesitliligi ve dagiimi gosterilmektedir. Bu sekilde hem asi-
metri, hem kenar, hem de renk ¢oklugu acisindan fikir vere-
bilen bir islem yapilmigtir (Tablo-3) (Sekil-5).

Tartisma

Klinik ve dermoskopik algoritmalarda ABCD harflerinden
her biri nevusun melanoma acgisindan énem tasiyan nitelikle-
rini temsil etmektedir: incelenmekte olan pigmente lezyonda
bu niteliklerin ne miktarda olduguna bagl olarak agirlikl bir
sayisal skor olusturulur ve bu skora gére melanom riski belir-
lenir.

Klasik uygulamada asimetri yok, var ve iki eksende var
seklinde yorumlanip sadece 0, 1.3 ve 2.6 rakamsal degerleri
verilebilmekte iken bilgisayarli yéntemde ana eksen ve buna
dik olan mindr eksenler lezyon imgesinin ydnelim agisinin bu-
lunmasi ile hesaplanabilmekte, agirik merkezinden gecgen
eksenlerin timindn olusturdugu tarama sonucu asimetrik
yapilar ortaya konmakta, buna bagl olarak Sekil-3’de gorl-
dugu gibi asimetrik yogunluk hesaplanmaktadir. Asimetri in-
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Tablo 1. Sekil-3’teki lezyonda asimetrinin klinik-dermoskopik-bilgisayarll ydontemle degerlendiriimesi

Klinik (ABCDE) Dermoskopik (ABCD) Bilgisayarl yéntem
Alabilecegi degerler simetrik-asimetrik 0-1-2 eksende asimetri Asimetri indeksi
Lezyon (Sekil-3) Simetrik 1 (veya 2) eksende asimetri Beyaz alanlarin yogunlugu

Sonug-skor

Simetrik lezyon

1.3 veya2.6 (1-2 x 1.3)

0.421

Tablo 2. Sekil-3’teki lezyonda kenar 6zelliklerinin klinik-dermoskopik-bilgisayarll ydntemle degerlendiriimesi

Kiinik (ABCDE)

Dermoskopik (ABCD)

Bilgisayarh yéntem

Alabilecegi Deger

Duiizenli-diizensiz

0-8 eksende ani pigment sonlanmasi

Dis blikey zarf yontemi,

Lezyon (Sekil-3)

Diizensiz

3 veya 4 eksende ani pigment sonlanmasi

Sekil-4c’de beyaz alan yogunlugu,

Sonug-skor

Diizensiz

0.3 veya 0.4 (3-4x0.1)

0.066

Tablo 3. Sekil-3’teki lezyonda renk 6zelliginin klinik-dermoskopik-bilgisayarll ydntemle degerlendiriimesi

Klinik (ABCDE) Dermoskopik (ABCD) Bilgisayarl ydntem
Alabilecegi Deger Acik-koyu-Kkarisik renkli | 6 renk acik-koyu kahverengi-siyah-mavi-kirmizi-beyaz | 4 ana renkle yapilan renk analizi
Lezyon (Sekil-3 igin) Koyu kahverengi Acik-koyu kahverengi Sekil-5b
Sonug-skor Koyu renkli lezyon 1(2x0.5) 0.861

Sekil 5. Nevus imgesindeki renk diizensizliginin degerlendirilmesi

deksi, ana ve mindr eksenlerin her iki yanindaki benzemezli-
gin Olcusudur. Bilgisayarli ydntemde asimetri sadece sekil
acisindan degil renk analizi ile yapisal asimetri agisindan da
degerlendiriimis olmaktadir.

Sinir dlizensizligi, lezyonun histolojik kararsizligini yansit-
masi sebebiyle kanseri cagristiran 6nemli dzelliklerden birisi-
dir. Lezyon sinirlari dikkatlice incelendiginde, dokusal ve ya-
pisal dizensizlikler olmak Uzere iki tip duzensizlik gbze ¢ar-
par. Dokusal duizensizlikler lezyon sinirindaki kiigik degisim-
leri ifade eder. Lezyonun timinde etkileri gbzlemlenen tas-

malar ve girintiler ise yapisal dizensizlikler olarak adlandirilir
(11-13). Yapisal diizensizlikler melanom hicrelerinin artarak
yayllmasi veya azalarak gerilemesi sonucu ortaya ¢ikan belir-
tilerdir ve melanom teshisinde etkin bir aragtir. ABCD algorit-
masinda sinir dizensizligi sadece pigmentasyon acisindan
ele alinirken bilgisayarll yontemle sinir diizensizligi niteligini
elde etmek icin yogunluk indeksi, fraksiyon boyutu ve diizen-
sizlik indeksi gibi nitelikler kullaniimakta (14-18), ayrica renk
analizi ile birlikte distinildigtinde; sinirlar hem sekil hem ya-
p! acisindan degerlendirilmis olmaktadir.

Renk dlzensizligi, lezyonun melanom olmasi ihtimalini
arttiran en 6nemli géstergelerden birisidir (19,20). Saglikl ne-
vuslarda renk dagilimi genellikle diizenli ve tek renk baskinli-
g1 bulunurken, sagliksiz nevuslarda ise ¢cok renkli ve diizen-
siz renk adaciklar seklindedir. Klinik agidan sadece karigik
renkli ve koyu renkli nevuslarin kabaca stipheli oldugu kabul
edilir, dermoskopik ABCD de ise, renk coklugu degerlendiril-
mekte renklerin dagilimi yapisal asimetri icinde ele alinmak-
tadir. Bilgisayarli ydntemin Ustinlugu renkleri ton farklarini da
gbzeterek acgikga géstermesi ve haritalandirma yaparak yapi-
sal ve renksel asimetriyi de ortaya koymasidir.
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ABCD yaklagiminin su ana kadar bahsedilen ¢ ana asa-
masi melanoma teghisi icin gerekli olan bilgiyi blytik oranda
saglamaktadir. Dérdiincli asama olan yapisal 6zellikler (diffe-
rential structures) asamasi ilk (i asamada elde edilen bilgiye
destek niteliginde olan cesitli gdrsel niteliklerin varliginin
arastinimasini kapsamaktadir. Bu nitelikler arasinda bulutsu
yapilar, globtiller, mavi/beyaz noktalar, 6zel pigmente yapilar,
vb. sayilabilir. Burada standart bir ydontem olmayip aranilan
niteligin turtine gére kullanilan analiz yéntemleri farklliklar
gbstermektedir. Bu ylzden dérdiincli asama yazilimin su an-
daki stirimune dahil ediimemis ve degerlendirme igleminin
hekim tarafindan yapiimasi daha uygun goéralmustar.

Bu calismada melanom tipi deri kanserlerinin otomatik ve
hizli teghisine yénelik bir sistemin géruntl isleme ile ilgili kis-
mi tanitilmistir. Bu yaziim tarafindan tespit edilen ve bu
makalede konu edilen nitelikler ayni yazilimin diger bir modu-
10 olan bir uzman siniflandirici yardimiyla degerlendirilerek in-
celenen lezyonun malin olma durumu ortaya koyulmaktadir.
Burada kullanilan siniflandirici islemsel zeka (computational
intelligence) tabanli egitilebilir bir matematiksel operatordir.
Gerek detaylica ele alinmasi gereken kapsamli bir matema-
tiksel yontem olmasi, gerekse konu olarak bu makalenin
kapsami disinda olmasi sebebiyle bu ¢alismada siniflandirici
hakkinda bilgi verilememistir. Siniflandiricinin ve siniflandirma
isleminin ayn bir calismada ele alinmasi diisiintimektedir.

Sistem temelde bir karar destek sistemi olup hekimin ta-
ni koymadaki karar sirecini desteklemekte ve hizlandirmak-
tadir. Buna ek olarak; pigmente lezyona ait gérsel niteliklerin
Olcllebilir sayisal verilere dénusturtilmesi ve taninin bu veri-
lere dayandirimasi karar slreci esnasinda sUbjektiviteyi ve
kisisel faktorleri en aza indirmektedir. Sistemi gelistirme ca-
lismalari halen devam etmektedir.
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