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METODY TRANSFORMACJI PROSTUJACEJ I ANALIZY
ZEWNETRZNYCH KONTUROW OBIEKTOW
W ROZPOZNAWANIU OBRAZOW MEDYCZNYCH

1. Wprowadzenie

Jednym z najwa niejszych probleméw pojawiajacych si¢ w komputerowych systemach roz
poznawania i analizy obrazéw medycznych, wspomagajacych diagnostyke i terapi¢ me
dyczng, jest takie przetworzenie uzyskiwanych obrazéw lub ich serii, aby mo liwe byto jed
noznaczne okre$lenie wystgpujacych w nich symptomoéw chorobowych. Na podstawie wy
krytych symptomoéw mo liwe jest nastgpnie rozpoznanie ré norodnych jednostek chorobo
wych, co stanowi z kolei punkt wyj$cia do planowania dalszej terapii. Charakteryzujac proces
automatycznej diagnostyki medycznej mo na stwierdzi¢, e informacje w komputerowych
systemach diagnostycznych moga pochodzi¢ z danych dotyczacych wystgpowania sympto
mo6w chorobowych, uzyskiwanych w trakcie analizy obrazow medycznych dzigki zastosowa
niu r6 norodnych metod sztucznej inteligencji. W przypadku, gdy rozpoznawaniu poddawane
sg obrazy, na ktéorych mo na zaobserwowac jakiekolwiek zmiany morfologiczne dowolnego
z narzadow, czyli np. w rozpoznawaniu schorzen widocznych na obrazach uzyskanych ro

nymi technikami tomografii komputerowej lub zdjgciach z badan radiologicznych (np.
ERCP, angiogramy), celem analizy takich obrazéw jest identyfikacja i jednoznaczne rozpo
znanie takich morfologicznych zmian, wystepujacych w badanym narzadzie. W tym celu wy
korzystuje si¢ czgsto syntaktyczne metody rozpoznawania obrazow. Przed przystapieniem
jednak do wtasciwej ekstrakcji poszukiwanych cech $wiadczacych o wystapieniu sympto
moéw chorobowych, konieczne jest najczg¢sciej wstgpnie przetworzenie analizowanych zdjgé
tak, aby polepszy¢ ich jako$¢, usuna¢ zbedne (z punktu widzenia stawianej diagnozy) szcze
gbty przy jednoczesnym wydzieleniu rozpoznawanego obiektu. Bardzo czgsto techniki wstegp
nego przetwarzania obrazu sa znacznie bardziej skomplikowane i w wigkszym stopniu ukie
runkowane na poszczegdlne zadania analizy danych struktur ni wtasciwe metody rozpozna
wania obrazéw. Nierzadko rownie metody te stanowiajednocze$nie rodzaj metod rozpozna-
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wania, zwlaszcza w sytuacjach koniecznos$ci identyfikacji konkretnego narzadu sposrod
szeregu innych otaczajacych go struktur. Zawe ajac rozwa ania na temat metod rozpozna
wania obrazé6w do ich zastosowania w diagnostyce rentgenowskiej mo na stwierdzi¢, e
etap wstepnej obrobki analizowanego obrazu ma réwnie wielkie znaczenie jak sam proces
rozpoznania.

Dlatego te tematem niniejszego artykulu bedzie przedstawienie nowego algorytmu,
okrelanego dalej jako transformacja prostujaca, dzialajacego w oparciu o sekwencje geome
trycznych przeksztatcen obrazu i transformujacego zewnetrzny brzeg (kontur) badanego
narzadu z przestrzeni dwuwymiarowego obrazu do postaci dwuwymiarowego wykresu.
Otrzymane wykresy beda przedstawialy kontury wyprostowanych narzadéw wraz z mo
liwymi do wystapienia w nich takimi zewnetrznymi tworami jak boczne odgalg¢zienia lub
rozdwojenia badanej struktury, zewnegtrzne uwypuklenia czy przewe¢ enia i poszerzenia.
Gtowna zaleta przedstawionej dalej metody jest to, e zachowuje ona wystapienie wszyst
kich tj. zar6wno mieszczacych si¢ w granicach norm fizjologicznych jak i patologicznych
zmian morfologicznych wystepujacych w badanym narzadzie lub analizowanej strukturze
anatomicznej, co pozwala z kolei na dalsza ich analize¢ i wykrywanie przy u yciu syntaktycz
nych metod rozpoznawania obrazéw. Transformacja ta mo e by¢ wykorzystywana na
przyktad w rozpoznawaniu schorzen takich narzadow jak trzustka w oparciu o analiz¢ zdjec¢
rtg z badan ERCP (endoskopowa wsteczna cholongiopankreatografia), ale rOwnie np. w ana
lizie stanu naczyn wiencowych lub w oftalmoskopii przy wykonywaniu badan dna oka. Do
datkowo istnieje mo liwo$¢ wykorzystania proponowanego algorytmu w trojwymiarowej
analizie i modelowaniu skomplikowanych przestrzennie struktur anatomicznych takich jak
np. narzady jamy brzusznej (z wykorzystaniem zdje¢ CT) czy rekonstrukcja drzewa oskrze-
lowo-oddechowego w rozpoznawaniu nowotworow pluc.

2. Material badawczy i metody wst¢epnego przetwarzania
obrazow medycznych

Opisany w dalszej czg$ci opracowania algorytm przeksztalcen zewngtrznych brzegdéw bada
nych narzadow zostanie przedstawiony na wybranych przyktadach zdj¢¢ rentgenowskich,
uzyskanych w trakcie badan metoda endoskopowej wstecznej cholangiopankreatografii
(ERCP) [1]. Zdjgcia te obrazuja gtowne przewody trzustkowe z wyraznymi symptomami
przewlektego zapalenia trzustki (pzt) (rys. la, b). Do symptomoéw takich nale y przede
wszystkim zaliczy¢ wystapienie morfologicznych zmian w postaci przewe¢ en i poszerzen
gtownego przewodu trzustkowego oraz wystapienie nieregularnych bocznych odgatgzien lub
cystowatych ijamistych uwypuklen najego zewnetrznych krawedziach. Dodatkowo w pra
cy zostanie przedstawiony przyklad zastosowania opisywanej transformacji prostujacej do
uzyskiwania wykresow przedstawiajacych zewnetrzna morfologi¢ wybranych naczyn
krwionos$nych dna oka (tj. tylnego odcinka siatkowki), a w szczegdlnosci wychodzacej z tar
czy nerwu wzrokowego tetnicy i yly $rodkowej siatkowki wraz z ich odgatezieniami
(rys. Ic). Obrazy dna oka uzyskiwane sa w trakcie badan przy u yciu oftalmoskopu, a anali
za stanu tych naczyn i przekrojow ich $wiatla jest wykorzystywana w diagnostyce takich
schorzen jak np. cukrzyca, nadci$nienie tgtnicze, guzy przysadki moézgowej i inne.
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Rys. la, b. Zdjecia ERCP przedstawiajace przewody trzustkowe z morfologicznymi zmianami
charakterystycznymi dla przewleklego zapalenia trzustki

Rys. lc. Obraz naczyn dna oka z zaznaczonym obszarem analizy

Przed przystapieniem do wlasciwej analizy konturow i wykonania transformacji prostujace;j
badane struktury, ktorej celem bgdzie uzyskanie wykreséw szerokos$ci tych obiektow, ko
nieczne jest wykonanie wstgpnego przetwarzania tych obrazéow tak, aby w jego rezultacie
pozostaly w analizowanych kadrach tylko interesujace nas struktury. Sekwencja metod,
ktorej realizacja pozwala na wyekstrahowanie przewodow trzustkowych w obrazach ERCP
oraz naczyn dna oka w obrazach oftalmoskopowych sktada si¢ z szeregu algorytmoéw, kto
rych opis dzialania wykracza poza ramy niniejszego opracowania. Metody te byty jednak
przedmiotem publikacji szeregu prac autora jak rownie innych badaczy zajmujacych si¢ ta
problematyka. Bez wprowadzania zbgdnych szczegdétéw mo na zatem stwierdzi¢, i w trak
cie wstgpnego przetwarzania badanych obrazéow konieczne jest wykonanie nastgpujacych
operacji:
- Wstepnej filtracji uzyskanych obrazéw, w celu eliminacji mogacych wystapi¢ w nich
zaktocen, pojawiajacych si¢ w trakcie ich pozyskiwania. Do tego celu mo na wykorzy
sta¢ technike filtracji medianowej z wielkos$cig okna filtracji rowna 3 lub 5 punktow [4].
- Segmentacji (binaryzacji) obrazow w wyniku, ktorej pozostaja widoczne interesujace
nas organy, a pozostate elementy obrazu sg eliminowane. W tym celu mo na wykorzystaé
specjalistyczny algorytm progowania zdj¢¢ ERCP zaproponowany w [3], a w przypad
ku zdj¢¢ dna oka metode binaryzacji opisang w pracy [2],
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- Morfologicznemu otwarciu obrazéw lbinarnych i filtracji usredniajacej. Celem otwar
cia obrazu jest usunig¢cie drobnych obiektow pozostatych po binaryzacji przy jedno
czesnym nie wprowadzaniu zmian w wielko$ci zasadniczej czg¢$ci badanego obiektu.
Filtracja usredniajaca ma na celu wygtadzenie kontur6w otrzymanych obiektow [9].

- Szkieletyzacji przewodow trzustkowych z obrazéw ERCP inaczyn krwiononych z obra
zo6w oftalmoskopowych. Rezultatem szkieletyzacji jest otrzymanie linii §Srodkowej $cie-
nianego obiektu, rownoodlegtej od zewngtrznych krawedzi i majacej jednostkowa szero
kos¢. R6 ne metody szkieletyzacji moga zosta¢ wykorzystane do pocieniania analizowa
nych obiektow, a przeglad kilku z nich wraz z ich przydatno$cia do przetwarzania obra
zo6w rentgenowskich mo na znalez¢ w pracy [5]. W przypadku przetwarzanych przez
autora obrazow do szkieletyzacji u yto klasyczny algorytm $cieniania Pavlidisa [8].

- Analizie i eliminacji odgatezien bocznych w szkielecie. Poniewa odgal¢zienia szkie
letowe moga powstac jako artefakty w wyniku szkieletyzacji postrzepionych brzegoéw
figury (tzw. odgale¢zienia pozorne) lub by¢ szkieletami rzeczywistych odgalezien
(odgatezienia rzeczywiste w szkielecie) jak ma to miejsce w przypadku przewodow
trzustkowych na zdjgciach ERCP, zatem konieczna jest analiza ka dego z wykrytych
odgatezien w celu okrelenia czy jest ono odgale¢zieniem rzeczywistym czy pozornym.
Dla rzeczywistych odgalezien szkieletowych mo liwa jest nastgpnie analiza ich rzedu,
czyli okrelenie czy sa to odgal¢zienia pierwszego, drugiego czy wy szego rzedu.
W przypadku przewodow trzustkowych informacja dotyczaca liczby, rzedowosci
i umiejscowienia wykrytych odgatezien bocznych ma du e znaczenie przy okreslaniu
stopnia zaawansowania procesow chorobowych. Algorytmy weryfikacji odgat¢zien
szkieletowych oraz metody okreslania ich rzedu opisano w pracy [7]. Eliminacja
odgal¢zien szkieletowych jest konieczna z uwagi na fakt, e linia wyznaczajaca kieru
nek analizy szerokos$ci badanych struktur oraz okreslajaca katy obrotow punktow zew
netrznego konturu bedzie wtasnie linia szkieletowa. Metody eliminacji odgat¢zien bo
cznych w szkieletach przewodow trzustkowych opisano w pracy [6]. Metody te moga
shu y¢ rownie do eliminacji odgatgzien w trakcie analizy innych narzadéw migdzy in
nymi przy analizie $rednicy naczyn siatkowki.

- Wygtadzeniu szkieletu metoda usredniania kolejnych jego elementéw wzgledem pun
ktow nale acych do sasiedztwa aktualnie analizowanego punktu szkieletowego. Wiel
kos¢ okreslanego sasiedztwa dla wszystkich punktow szkieletu jest taka sama i jak
wykazaty badania prowadzone przez autora, wielko$¢ ta powinna by¢ rdwna polowie
$redniej szerokosci badanego obiektu. Poniewa w przypadku niektérych struktur ana
tomicznych moga pojawic¢ si¢ watpliwosci w odrd nieniu ich szerokosci od dlugosci
zatem u yteczne jest wykorzystanie tutaj formuty przybli onego wyznaczania $redniej
szerokosci tych struktur. Poszukiwana $rednia szeroko$¢ jest wyznaczana jako iloraz
pola badanego narzadu do dlugoscijego szkieletu.

Realizacja wy ej wymienionych metod pozwala na otrzymanie w analizowanych obra
zach kontur6w2 badanych struktur oraz ich szkieletow. Rezultaty wstepnego przetwarza

nia rozwa anych w pracy obrazéw przy u yciu wy ej opisanych metod przedstawiono na
rysunku 2.

1 Pojgcie otwarcia obrazu lub otwarcia figury oznacza morfologiczne przeksztatcenie bedace zto eniem dwoch
podstawowych operacji morfologicznych z algebry obrazowej tj. kolejnym wykonaniu erozji, a nastgpnie dylatacji [9],

2 Punkty konturowe to takie punkty, ktorych przynajmniej jeden z bezposrednich sasiadow jest punktem z tta ob
razu [8],
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Rys. 2a, b. Obrazy ERCP przedstawiajace kontury i szkielety przewoddéw trzustkowych. W obra

zach zaznaczono odcigte szkielety odgatgzien bocznych i cystowatych uwypuklen (kolor szary).

W drugim obrazie na linii szkieletowej gtdwnego przewodu trzustkowego (linia czarna) zaznaczono

rownie wygladzony szkielet otrzymany metoda usredniania (kolor szary). Wielko$¢ sgsiedztwa

us$redniania w przypadku pierwszego przewodu trzustkowego wynosita 15 punktow, a w przypadku
drugiego 31 punktow

Rys. 2¢. Fragment obrazu przedstawiajacy kontury i szkielet naczyh krwionosénych dna oka.

W szkielecie zaznaczono odcigte szkielety odgatezien naczyn (kolor szary). Na glownej linii

szkieletowej (kolor czarny) zaznaczono rownie wygladzony szkielet otrzymany metoda usred
niania (kolor szary)

Na przyktadach tych wida¢ migdzy innymi gtéowne linie szkieletowe pocienianych obiek
tow (oznaczone linia czarng) oraz wygtadzone linie $srodkowe otrzymane w wyniku usred
niania tych szkieletow (linie szare). To witasnie wzdlu tak otrzymanych wygtadzonych
szkieletow bedziemy dokonywac¢ transformacji prostujacej zewnetrzny brzeg badanych
narzadoéw. Celem tego przeksztalcenia begdzie otrzymanie wykresow szerokosci tych obiek
tow, przy jednoczesnym zachowaniu i wyeksponowaniu na tych wykresach zewngtrznych
zmian morfologicznych $Swiadczacych o procesach chorobowych. Wykresy takie bgda sta
nowily punkt wyjscia do rozpoznawania i analizy morfologicznych ksztattow tych obiek
tow przy u yciu syntaktycznych metod rozpoznawania obrazow.
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3. Algorytm transformacji prostujacej
zewnetrzne kontury obiektow

Prezentowany w pracy algorytm geometrycznego przeksztalcania zewnetrznych krawedzi
struktur anatomicznych, ktérego celem jest uzyskanie wykresu szerokosci badanego
narzadu, dokonuje transformacji tj. obrotow punktéw konturowych wzgledem kolejno wy
znaczanych punktow szkieletu. U ywajac notacji uproszczonego jezyka C algorytm ten
mo na w sposob uproszczony zapisa¢ w nastepujacej postaci:

Algorytm_prostowania_konturu()

wczytaj kontur obiektu;
/* tworzenie przeksztatconych (ij. ,wyprostowanych") brzegéw obiektu po obu stronach szkieletu */
dla ka dego punktu szkieletowego

{

wyznacz prostg kierunkowa przechodzgcg przez ten punkt;

wyznacz prostg pomiaru szerokosci badanego obiektu;

wyznacz punkty przecigcia konturu z prostg pomiaru szerokosci;

okres| potozenie tych punktdw wzgledem prostej kierunkowej;

obré¢ wyznaczone punkty konturu wzgledem rozwazanego punktu szkieletowego o kat prze
ciwny do kata nachylenia prostej pomiaru szerokosci wzgl. osi OY;

/}'uporzqdkowanie tj. Jlinearyzacja" uzyskanych tablic ze wspotrzednymi brzegowymi */
posortuj punkty brzegowe;
usun nadmiarowe punkty wyprostowanego konturu;
popraw ciggto$¢ uzyskanego wykresu szerokosci;
}

Operacja wyznaczenia punktéw konturowych badanego obiektu nie nastrgcza wigk
szych trudnoéci ijest wykonywana w trakcie jednokrotnego przegladnigcia obrazu. Punk
tem konturowym (brzegowym) nazywamy ka dy z punktéw posiadajacych przynajmniej
jednego bezposredniego sasiada nale acego do tlta obiektu. Majac do dyspozycji punkty
brzegowe oraz lini¢ srodkowa obiektu uzyskana w rezultacie jego szkieletyzacji mo na do
konywac transformacji prostujacej, czyli obrotoéw punktow brzegowych, le acych na prze
cigciu brzegu figury z prosta pomiaru szeroko$ci wyznaczonej w aktualnie rozwa anym
punkcie szkieletowym. Operacje takie wykonywane sa kolejno dla ka dego punktu szkiele
tu, co prowadzi w konsekwencji do powstania nowego wyprostowanego konturu. Oczywi$
cie nale y zaznaczy¢, e analizowane przez nas struktury anatomiczne (a w szczegolnosci
ich szkielety) bardzo czesto charakteryzuja si¢ licznymi wielokierunkowymi krzywiznami,
co powoduje, e w trakcie wyznaczania kolejnych prostych pomiarowych szerokosci, ich
punkty przecigcia z zewngtrznym konturem sg takie same, zatem przy tworzeniu wypros
towanego konturu wspotrzedne takich punktow musza by¢ rozwa ane wielokrotnie.

Zadanie wyznaczania prostych kierunkowych przechodzacych przez kolejne punkty
szkieletu polega na wyznaczeniu dwoch sasiednich (wzgledem aktualnie rozwa anego)
punktow szkieletu odlegtych od niego o pewna wyznaczona odlegto§¢. Punkty te wyzna
czaja sasiedztwo (punkty oznaczone jako B na rys. 3), ktore okresla poto enie wyznaczanej
prostej kierunkowej (prosta C na rys. 3). Jak pokazaly badania przeprowadzone przez auto
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ra optymalna wielko§¢ wyznaczanego sasiedztwa powinna w przybli eniu by¢ réwna szero
kosci obiektu wyznaczonej we wczesniejszym punkcie szkieletowym [7]. Strategia taka po
zwala na otrzymanie bardzo réwnomiernego i regularnego rozktadu wyznaczanych pros
tych pomiarowych szeroko$ci. Po okresleniu kierunku nachylenia prostej kierunkowej prze
chodzacej przez okreslone sasiedztwo, nale y dokona¢ translacji tej prostej tak, aby prze
chodzita ona rownie przez aktualnie rozwa any punkt szkieletowy (prosta D na rys. 3).

Rys. 3. Metoda transformacji geometrycznej prowadzacej do wyznaczenia wykresu szerokosci bada
nej struktury. Punkt A oznacza aktualnie rozwa any punkt szkieletu, w ktorym wyznaczanajest sze

roko$¢ obiektu. Punkty B wyznaczaja sasiedztwo punktu A, ktore okresla poto enie prostej kierunko
wej C. Prosta D powstata w wyniku translacji prostej kierunkowej C, tak aby przechodzita ona przez
aktualny punkt szkieletowy A. Z kolei prosta E jest prosta pomiaru szerokos$ci, prostopadla do prostej
D. Punkty F sa punktami przecigcia prostej pomiaru szeroko$ci z zewngtrznym brzegiem obiektu. To

wlasnie te punkty sg obracane wzgledem punktu A o kata (jaki tworzy prosta E z 0sia OY) co pro
wadzi do ,,wyprostowania” obiektu

Kolejnym krokiem w omawianym algorytmie transformacji konturu jest wyznaczenie pro
stej pomiaru szerokosci w aktualnie rozwa anym punkcie szkieletu, jako prostej prosto
padtej do wczesniej okreslonej prostej kierunkowej przechodzacej przez ten punkt (prosta E
na rys. 3). Po wyznaczeniu rownania takiej prostej konieczne jest znalezienie punktow jej
przecigcia z brzegiem obiektu co dokonuje si¢ przez liniowe przegladnigcie wszystkich
punktéw brzegowych i stwierdzenie, ktore z nich spelniaja rOwnanie prostej szerokosci. Po
wyznaczeniu wszystkich takich punktow nale y wyznaczy¢ ich poto enie wzgledem szkie
letu, a w szczegdlnosci wzgledem wyznaczonej wczesniej prostej kierunkowej w danym
punkcie szkieletowym. Poprawne okreslenie poto enia punktow jest niezwykle wa ne
z punktu widzenia poprawnosci odwzorowania wszystkich morfologicznych zmian konturu
na powstajacym wykresie brzegow zewngtrznych obiektu.

Glownym etapem transformacji prostujacej jest jednak obrét wyznaczonych punktow
konturu le acych na prostej pomiaru szerokosci (punkty F na rys. 3) wzgledem rozwa ane
go punktu szkieletowego, o kat rowny katowi nachylenia wyznaczonej w tym punkcie pro
stej pomiaru szerokos$ci. Kat ten jest wyznaczany wzgledem osi OY, a obrot wykonywany
w kierunku przeciwnym do kata nachylenia (patrz kat a na rys. 3). W wyniku takiego obro
tu wszystkie proste pomiaréw szerokosci majg kierunek pionowy, a to z kolei powoduje, e
otrzymane punkty konturowe utworza wyprostowany wykres zewnetrznych brzegéw ana
lizowanego obiektu. Na wykresach tych widoczne sa rOwnie , najwa niejsze z punktu wi
dzenia dalszej diagnostyki, wystgpujace zmiany morfologiczne na zewnegtrznych krawe
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dziach diagnozowanych struktur anatomicznych. Przykladowe rezultaty otrzymywania wy
prostowanych wykreséw szerokosci dla rozwa anych w tej pracy zdj¢e¢ ERCP inaczyn siat
kowki, wraz z wystgpujacymi na nich zmianami morfologicznymi przedstawiono na rys. 4.

Rys. 4a, b. Wykresy konturé6w przewodoéw trzustkowych z obrazow ERCP. Widoczne morfologiczne
zmiany charakterystyczne dla przewlektego zapalenia trzustki

Rys. 4c. Wykres konturéow jednego z gtdwnych naczyn dna oka wraz zjego odgat¢zieniami

Dla wyznaczonych punktéw wyprostowanych konturéw konieczne jest jeszcze przeprowa
dzenie kolejno nastgpujacych operacji:

- Liniowego posortowania tak, aby mo na bylo przej$¢ kolejno przez wszystkie punkty
wyznaczonego brzegu tacznie z konturem wystepujacych zmian morfologicznych.
Operacja ta jest niezbgdna z uwagi na konieczno$¢ stworzenia prostej ijednoznacznej
reprezentacji nowo powstalego konturu na potrzeby dalszej analizy. Wykrywanie
i diagnostyka wystepujacych w tych konturach zmian patologicznych bgdzie mo liwe
np. przy wykorzystaniu syntaktycznych metod rozpoznawania obrazéw [7],

- Zmniejszenia grubo$ci otrzymanego konturu do jednego piksela z wykorzystaniem
standardowych algorytmow szkieletyzacji [5].

- Poprawienia ciggto$ci uzyskanego wykresu metoda aproksymacji kolejnych punktow
odcinkami prostymi.

Wymienione operacje powoduja, e uzyskane wykresy kontur6w maja reprezentacj¢ linio
wa oraz jednostkowa szeroko$¢, a ponadto sa pozbawione punktéw nieciaglosci (tak jak
przedstawiono na rys. 4a, b, c).
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4. Wnhnioski

Przeprowadzone przez autora badania potwierdzity przydatno$¢ opisanej w tej pracy meto
dy geometrycznego przeksztalcania konturéw struktur anatomicznych na potrzeby ich auto
matycznej diagnostyki w oparciu o analiz¢ r6 nego typu obrazéw medycznych w tym rent-
genogramoéw ERCP i obrazéw naczyn dna oka. Opisany algorytm w pelni nadaje si¢ do
otrzymywania dwuwymiarowych wykresow szerokosci badanych struktur, gwarantujac
jednoczesnie wyeksponowanie istniejacych na zewngtrznych brzegach patologicznych
zmian chorobowych. Odzwierciedlenie takich zmian na nowo powstajacych wykresach
konturowych, tworzonych przez opisany w pracy algorytm, umo liwia ich doktadne rozpo
znanie np. przy wykorzystaniu syntaktycznych metod rozpoznawania obrazéw. Glowna za
leta opisanej metody w wyniku dziatania, ktérej otrzymuje si¢ wykresy wyprostowanych
struktur jest to, e w przypadku zastosowania metod syntaktycznych do rozpoznawania
i dalszej analizy tych zdj¢¢ nie pojawia si¢ konieczno$¢ definiowania skomplikowanych
postaci tzw. sktadowych pierwotnych w obrazie (inaczej zwanych réwnie prymitywami
obrazowymi). Skladowe takie stu 3 do opisu rozpoznawanych symptoméw patologicznych
1 w obrazach pierwotnych musiatyby uwzglednia¢ skomplikowane uto enia przestrzenne
analizowanych struktur, ktore moga zmienia¢ si¢ chocia by w wyniku zmiany poto enia
pacjenta w trakcie wykonywania badan. Mo liwos$ci zastosowania metod syntaktycznych
w rozpoznawaniu poszukiwanych zmian chorobowych w oparciu o uzyskane wykresy sa
tematem badan prowadzonych przez autora, a ich rezultaty beda prezentowane w kolejnych
publikacjach. Dotychczasowe osiggnigcia w tej dziedzinie, dotyczace zwlaszcza rozpozna
wania symptomoéw przewlektego zapalenia i raka trzustki w oparciu o analiz¢ zdj¢¢ z badan
ERCP przedstawiono w pracy [7].

Pomimo otrzymanych dotychczas pozytywnych rezultatow dziatania i mo liwosci
wykorzystania opisanej metody w rozpoznawaniu ré norodnych symptomoéw w oparciu
o r6 ne rodzaje zdje¢ medycznych nale y stwierdzi¢, i celowa wydaje si¢ kontynuacja
prac nad doskonaleniem zaproponowanego algorytmu zwtaszcza w kierunku prowadzacym
do modelowania i analizy cato$ci konturéw badanych obiektow. Mo liwe jest otrzymanie
takich wykresow szerokosci, ktore uwzgledniaja wszystkie punkty pierwotnego konturu,
a nie tylko takie, ktore wykrywane sa w trakcie analizy wzgledem punktow szkieletu. Na
otrzymywanych wykresach objawia si¢ to brakiem wspdlnego poczatku goérnych i dolnych
krawedzi w punkcie poczatkowym wprowadzonego uktadu wspotrzednych. Podobnie rzecz
przedstawia si¢ na koncach wykreséw, gdzie krawedzie zamiast si¢ taczy¢, nagle si¢ ury
waja. Ta tematyka bedzie rownie tematem dalszych badan.
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