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Retina 1518a duyarli hiicreler iceren bir ag katmanidir. Gérme iglemini icra eden bu
katmanda olusan hastaliklar dogrudan goérme yetenegimizi tehdit eder. Diyabetik
retinopati, seker hastaligmin temel komplikasyonlarindan bir tanesidir ve bu
hastaligin ilerleyen evrelerinde korliige en 6nemli katkisi olan bir hastaliktir. Bu
yiizden bu hastaligin otomatik tespiti ve takibi biiyilkk 6nem tagimaktadir. Uzun
zamandan bu yana medikal goriintli isleme alaninda bu hastalik {izerine yapilmis

bir¢ok ¢aligma vardir.

T1p bilimlerinde, kararlarin hizli ve dogru sekilde verilmesi hayati 6neme sahiptir ve
bu hastaligin ilerlemesinin durdurulmasinda en Onemli yontem erken taninin
tespitidir. Bu amag dogrultusunda bu ¢alismada, bu hastaligin erken evresinde ortaya
cikan sert ve yumusak eksuda, hemoraji ve mikroanevrizma lezyonlarinin tespiti i¢in

uzman hekime karar destegi saglayan goriintii isleme teknikleri ve makine



ogrenmesine dayali1 bir uygulama gelistirilmistir. Oznitelik verisetleri ve
simiflandirict  algoritmalarinin en iyt  uyumu ile sistemin  §grenmesi
gergeklestirilmistir. Bu siiregte, 6nislemden gecirilen goriintiideki ilgi noktalarindan
oznitelikler cikartilarak lezyonlar1 temsil eden anlamli bilgi elde edilmistir. Ilgi
alanma ait Ozniteliklerin ¢ikarimi siirecinde Gabor ve Ayrik Fourier Doniisiimii
oznitelikleri ile calisilmis ve Yinelemeli Oznitelik Elemesi ve Spektral Regresyon
Diskriminant Analizi algoritmalar1 kullanilarak en iyi Oznitelik kiimeleri elde
edilmistir. Ardindan her bir 6znitelik veriseti lizerinde Rastgele Orman ve Lojistik
Regresyon smiflandirict algoritmalarinin  performanslar1  karsilastirmali  olarak

degerlendirilmistir.

Ayrica deneysel calismalarda 6znitelik se¢cimi veya Oznitelik indirgeme ile elde
edilen verisetleri iizerinde yapilan siniflandirmanin orijinal veriseti ile yapilan
smiflandirmaya gore daha basarili oldugu goriilmiistiir. Sistemin modellenmesi
siirecinde DIARETDBI1 verisetinden bir 6rneklem kiimesi olusturulmustur. Hem
DIARETDB1 hem de Ankara Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi Goz
hastaliklar1 anabilim dalindan temin edilen retinal fundus goriintiileri kullanilarak

yeni retinal gorlintiilerin analizi gergeklestirilmistir.

Her bir lezyon grubu i¢in en iyi performans sunan iki model bilgisi ile gelistirilmis
olan hibrid karar verici sistemin mevcut retinal goriintli cihazlar ile biitiinlestirilerek

alan uzmanlarina destek verecegi diistiniilmektedir.

Anahtar Sozciikler : Erken evre diyabetik retinopati, ilgi noktalarin ¢ikarimi,
Oznitelik secimi, rastgele orman, lojistik regresyon, karar
destek sistemi.

Bilim Kodu :902.1.014
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Retina is a network layer containing light-sensitive cells. Diseases that occur in this
layer which performs the eye-sight threaten our eye-sight directly. Diabetic
retinopathy is one of the main complications of diabetes mellitus and it is a
progressive ocular disease, the most significant factor contributing to blindness in the
later stages of the disease. Therefore, this disease’s automatic detection and
monitoring is of great importance. There have been many studies on this subject in

the medical image processing field for a long time.

In medical science, deciding quickly and accurately is vital and the most important
method is the detecting of early diagnosis in stopping the progression of the disease.
For this purpose, in this study, an application, which provides decision support to

specialist, has  been developed based on image processing

Vi



techniques and machine learning for the detection of hard exudates, cotton spots,
hemorrhage and microaneurysm lesions which appeared in the early stages of this
disease. Learning of system has been performed with feature datasets and classifier
algorithms’ best fit. In this process, the meaningful information, which represents the
lesions has been obtained by extracting the attributes from the points of interest on
the preprocessed image. In the process of extraction of attributes belonging to areas
of interest, it has been studied with Gabor and Discrete Fourier Transform attributes
and the best feature sets have been obtained by using Recursive Feature Elimination
and Spectral Regression Discriminant Analysis algorithms. Then, Logistic
Regression and Random Forest classifier algorithms’ performances have been

evaluated on each attribute dataset comparatively.

In addition, it has been seen that the classification on the datasets which are obtained
with feature selection or reduction has been more successful than with the
classification on the original datasets in experimental studies. A sample set from
DIARETDB1 dataset has been created in the process of the modeling of the system.
The analysis of new retinal fundus images has been performed using the images
which were provided via both DIARETDB1 dataset and the department of
Ophthalmology, Ataturk Training and Research Hospital in Ankara.

It is assumed that a hybrid deciding system developed with knowledge of two models
which offer the best performance for group of each lesion will give support to the
field specialists by integrating with the existing retinal imaging device.

Key Word : Early stage diabetic retinopathy, the extraction of points of interest,
attribute selection, random forest, logistic regression, decision
support system.

Science Code : 902.1.014
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BOLUM 1

GIRIS

Disariddan veya iceriden kaynaklanan bir¢cok etkenden dolayr goziin saglig
bozulabilir ve degisik sekillerde gérme bozukluklar1 meydana gelebilir. Retina,
gorme islevinin gergeklestigi yer oldugu i¢in burada meydana gelecek bir
bozuklugun ilerleyen sathalarinda gorme yetenegi kaybedilebilir. Bu nedenle

miimkiin oldugunca erken miidahale edilmesi gerekir.

Taniy1 dogru bir sekilde gerceklestirebilmek i¢in hastalarin retina goriintiilerinin elde
edilmesine ve incelenmesine ihtiya¢ vardir. Retina goriintiileri goz hastaliklarinin
tespitinde g6z doktorlarinin kullandiklart en onemli materyallerden biridir. Alan
uzmani bu goriintiileri inceleyerek hastaligin gelisimini analiz etmekte ve ileri

evrelere gecmesini engellemeye ¢alismaktadir.

Hastaligin seyrini takip etme agisindan verecegi destek ile uzmanin anlik olarak
farkli ¢ikarimlar yiirlitmesi ve karar vermesini hizlandirmasi gibi birgok avantajindan
otlirl hastalikli bolgelerin tespitini otomatik gergeklestiren ve kaydeden sistemler

onem kazanmaktadir.

Bu tezin amaci, retinal goriintiileri kullanarak Diyabetik Retinopati (DR) hastaliginin
erken evresinde ortaya ¢ikan yapisal bozukluk yani lezyonlarin yerinin en dogru
sekilde tespit edilmesini saglayacak yontem ve teknikleri uygulamali olarak
arastirmak ve en dogru sonucu veren karar destek sistemini modellemektir. Anlamli
bilginin elde edilmesi ve 6grenen sistemin karar vermesine dayali olarak retinadaki
yapisal bozukluklarin algilanmasi ve bunlar hakkinda daha detayli bilgi edinilmesi
amaglanmistir. Gelistirilen uygulamanin bir bileseni de, ayni hastaya ait farkl
tarihlerde ¢ekilmis retinal goriintiilerdeki Erken Evre Diyabetik Retinopati (EEDR)

lezyonlarinin tespiti ve bu bolgelerin kayit altina alinmasidir. Karar destegi sunan bu



islevi ile, gelistirilen uygulama hastaligin ve yapisal bozukluklarin seyri hakkinda
alan uzmanina yardime1 olur. Bdylece is yogunlugundan veya dikkatten kagabilecek

DR lezyonlarinin sayisi en aza indirilmis olacaktir.

Diger yandan bu caligmada EEDR lezyonlarinin tespitinin yani sira Optik Disk (OD)
ve makulanin tespitine yonelik yontemlerde onerilmistir. Onerilen ydntemler ve
teknikler, baska calismalardaki retinal goriintii analizlerinde ve retinal hastaliklarin

tespitinde kullanilabilir.

Bu kapsamda vyiiriitillen ve yedi boliimden olusan bu tez g¢alismasmin diizeni su
sekildedir: Birinci boliimde, teze genel bir bakis acis1 kazandirmaya yonelik olarak

temel bilgiler verilmistir.

Ikinci boliimde, retinanm yapisi, DR hastaligi, EEDR hastaligi ile ortaya gikan
lezyonlar hakkinda bilgiler sunulmus ve erken taninin bu hastalifin ilerlemesinin

durdurulmasindaki 6nemi vurgulanmastir.

Uciincii béliimde, EEDR lezyonlarinin ve ayrica OD bdlgesinin tespitine yonelik

literatiir caligsmalar1 incelenmistir.

Dordiincti boliimde, gelistirilen uygulamada faydalanilan yontem ve teknikler
hakkinda bilgiler verilmistir. Gelistirilen modellerin performansin1 dlgmek igin

kullanilan 6lgiitlerde bu béliimde incelenmistir.

Besinci boliimde, tez caligmasi kapsaminda EEDR lezyonlarmin tespiti igin
gelistirilen "Karar Destek Sistemi (KDS)" uygulamasinin her bir boliimii detayli bir

sekilde sunulmustur.

Altinct boliimde, ¢alisma siiresince deneysel c¢alismalar ile elde edilen veriler
sunulmustur. Her bir Oznitelik vektorii ile yapilan smiflandirma analizlerinin
sonuglart ayrintili bir sekilde ilgili ¢izelgelerde verilmistir. Ayrica, tez ¢alismasi
boyunca iizerinde c¢alisilan yontem ve teknikler ile hazirlanmis olan bildiri ve

makalelerin igerigi hakkinda 6zet niteliginde bilgiler verilmistir.



Sonug¢ ve Oneriler boliimiinde ise, bu calisma siiresince elde edilen kazanimlar
verilmis ve &neriler sunulmustur. Onerilen ¢alismanin bilim diinyasina katkilarina
deginilmis ve gelecekte yapilabilecek gelistirmelerden bahsedilmistir. Kaynaklar
dizini ve retinal kamera teknik Ozelliklerini igeren ek bilgi bu bolimii takip

etmektedir.



BOLUM 2

RETINANIN YAPISI VE DiYABETIiK RETINOPATIi HASTALIGI

Etrafimizda meydana gelen olaylar1 beyne iletme ve gérme islemini mitkemmel bir
sistem icerisinde gerceklestiren goze giren 1sin ilk olarak kornea tabakasindan
gecerken kirilir. Sonrasinda goz bebegi kismindan gecer ve tekrar lensler tarafindan
kiritlir. Son olarak 1sinlar retinaya ulasir ve bu kisimda 1s18a hassas olan foto
reseptorler tarafindan elektrik sinyallerine gevrilir. Daha sonra bu elektrik sinyalleri
optik sinirler araciligiyla beyne iletilir. Lens, iris ve g6z bebegi arkasinda bulunan
seffaf bir yapidir. iris ise ortasinda gdz bebeginin bulundugu ince pigment tabakadan

olusmus daire seklindeki kisimdir ve korneanin arkasinda yer alir [1].

2.1. RETINA

N Optik nerve

Sclera

Sekil 2.1. Isigin gozde izledigi yol ve kirtlimi [2].

Sekil 2.1°de goriildiigii lizere retina, goziin arkasinda yer alan 1s18a duyarli hiicreler
ile goriintiiye iliskin bilgiyi beyne tasiyan sinir liflerini iceren ve gérme islevini

gerceklestiren goz tabakasidir [3]. Sekil 2.2°de Ankara Atatiirk Egitim ve Arastirma



Hastanesi Go6z hastaliklar1 anabilim dali veritabanindan temin edilmis bir retina

ornegi goriilmektedir.

Sekil 2.2. Retinanin Yyapisi.

Sekil 2.2°de goriildiigii tizere, bir milyondan fazla sinir lifinin toplandigi OD, optik
sinirlerin retinaya baglandig1 parlak disk yapisinda bolgedir. Tiim retinay1 besleyen
damarlar bu noktadan igeri girer ve yine bu noktadan ¢ikar. Goziin arka kisminda,
retina tabakasinin tizerinde 4-5 mm ¢apli merkezi yerlesimli bir alan olan ve sari
nokta olarak da adlandirilan makula bdlgesi gormenin merkezi olarak
adlandirilmaktadir [4-5].

Ana damarlar, goriintiilerde kilcal damarlara goére daha koyudurlar ve kameradan
gonderilen 15181 yansitmazlar. Kilcal damarlar ise ana damarlara gére daha incedirler

ve kameradan gonderilen 15181 belli oranda yansitirlar [6].

2.2. RETINAL FUNDUS GORUNTULER

Karmagik bir optik sistem igeren 6zel tibbi cihazlar ile goriintiilenen goz sisteminin
fundus kismi1 hastaligin teshis ve tedavisinde kullanilir. Sekil 2.3’te 6rnegi verilen bu
cihaz, tizerinde kamera ile birlestirilmis 6zel bir diisiik gii¢ mikroskobuna sahip olup
retinay1 ayni1 anda hem aydinlatma hem de goriintiileme kabiliyetine sahiptir. Ayrica
bu goriintiilerde OD, makula ve retinanin arka kismindan ibaret olan goziin i¢ yiizeyi

de yer almaktadir [7]. Fundus kamera ile iiretilen fundus goriintiilerin yapisindaki



degisiklikler doktorlar tarafindan yorumlanmakta ve ayrica gelistirilen birgok

uygulama ile bu goriintiiler {izerinde ¢ikarimlar yapilabilmektedir.

Sekil 2.3. Fundus kamera ile elde edilen retina goriintiisii [8].
2.3. DIYABETIK RETINOPATI VE EVRELERI

Medikal goriintii isleme alaninda bir¢ok ¢alismaya konu olan DR, diyabet mellitusun
onemli komplikasyonlarindan bir tanesidir. Bu hastalik, seker hastaligina bagl
olarak kan sekerinin ylikselmesi sonucu retina kilcal damarlarinin etkilenmesi ile
baslayan ve ilerleyen evrelerde goérme duyusunun tamamen yitirilmesiyle
sonuglanabilen ve genellikle iki g6zl de korliik derecesinde etkileyen bir hastaliktir.
Bu nedenle seker hastalarmin diizenli olarak doktor tarafindan muayene edilmeleri
ve retina yapisinda meydana gelen degisimlerin takip edilmesi gerekmektedir [9-10].
Sekil 2.4’te normal bir birey ile DR hastalikli bir bireyin goriisii temsili olarak

strasiyla verilmistir.

e

Aa) Normal bireyin gortisii b) DR’li bireyin goriisii

Sekil 2.4. Normal birey ve DR’li bireyin goriisii [11].



Bu hastaligin baslangi¢ evresinde ag tabaka damarlarinin tikanmasi ve duvarlarinin
bozulmasi ile kii¢iik damar geniglemeleri, kiigiik retina i¢i kanamalar ve sert eksuda
ad1 verilen sar1 birikintiler goriiliir. Cok kirillgan damar yapisi nedeniyle goz ici
stvisinda (vitreus) kan ve s1vi sizmasi olusur ve bunu takiben vitreus sivisi biiziiserek
retina damarlarin1 ve retinayr 6ne dogru c¢eker. Bunun sonucunda biiyiik géz ici
kanamalari, retinanin ayrilmasi ve yirtilmasi ortaya ¢ikabilir [10,12]. Sekil 2.5’de bu
hastaligin erken evresinde olusan lezyonlarin oldugu retina goriintiisii verilmistir.
Retinal goriintiilerdeki yapisal bozulmalarin seviyesiyle dogru orantili olarak ortaya
cikan DR hastaligi, EEDR (nonpoliferatif) ve ileri evre diyabetik retinopati (IEDR-
poliferatif) olmak tizere ikiye ayrilir [13].

Sekil 2.5. DR lezyonlarinin oldugu retina goriintiisii [14].

Sekil 2.6. EEDR yapisal bozukluklari, a) mikroanevrizma, b) hemoraji, c) sert
eksuda, d) yumusak eksuda [15].



DR hastaliginin erken evresinde ortaya ¢ikan hemoraji, mikroanevrizma, sert eksuda

ve yumusak eksuda yapisal bozulmalar1 Sekil 2.6’da sirasiyla verilmistir.

Mikroanevrizma: Sekil 2.6.a’da goriildiigii tizere DR’nin klinik olarak ilk teshis

edilebilir isaretleri, kiigiik yuvarlak kirmizi noktalar seklinde ve nispeten belirsiz
kilcal damarlar ¢evresinde goriilen yapilardir. Bu bozukluk kilcal damarlarda kiigiik
sismeler ya da kabartilar seklinde olusarak kanin yakin dokulara sizmasina sebep
olur. Bu lezyonlarin dogru tespiti DR hastaliginin erken tespiti igin kritik bir adimdir
[5-6].

Hemoraji: Sekil 2.6.b°de goriildiigli iizere retinal tabakadaki damarlarda olusan
mikro sizintiya gore daha yiiksek diizeyde meydana gelen bir kanamadir ve farkli
boyutlardaki koyu kirmizi renk yogunluklarinda gozlemlenirler. Retinopatinin
derecesi artarken hemorajiler de belirgin bir sekilde ortaya ¢ikar. Bu bozulmalarin
sayist arttikca, retinal damarlarda da bozulma ve sizma daha da artarak, sivi, yag ve

protein sizmasina kadar ilerleyebilir [5-6].

Sert Eksuda: Yag ve protein toplanmasi olarak ifade edilen bu bozulma Sekil
2.6.c’de gorildigi lizere goriintiiye oranla genellikle parlak renkte bir yapiya
sahiptir. Ayrica, bu bozulma damar gegirgenligi anlamina gelir ve retinal 6dem

seklinde goriilebilir [5-6].

Yumusak Eksuda: Retinal tabakada olusan sizmalar ve sinir liflerindeki bozulmalar

olarak ifade edilir [6]. Sekil 2.6.d’de goriildiigii tlizere sert eksuda gibi parlak

renktedir.



BOLUM 3

LITERATUR

llerleyen evrelerinde gérme duyusunun tamamen yitirilmesiyle sonuglanabilen ve
genellikle iki gozii de etkileyen DR hastaliginin erken tani ile durdurulmasi
amaclanir. OD bolgesinin sistem tarafindan otomatik tespiti de bu hastalikta olusan
lezyonlarin tespiti acisindan Onemlidir. DR hastaliginin ve bunun yani sira OD

bolgesinin bulunmasina dair literatiirdeki ¢aligmalar sirasiyla asagida verilmistir.

Kumar vd., DR’nin 6nemli bir gostergesi olan sert eksuda lezyonlarinin tespiti igin
yaptiklari ¢alismalarinda morfolojik 6n isleme, goriintii sinir izleme ve Otsu esikleme
tekniklerini kullanarak elde ettikleri bolgelerden ¢ikarttiklari 6zellikleri Destek
Vektor Makinalari (DVM) ile siniflandirmislardir [16]. Sopharak vd.(a) yaptiklari
calismalarinda; diisiik kontrasth goriintiiler ve genlesmeyen g6z bebekli DR hastalari
tizerinde eksuda tespiti i¢in morfolojik operatorlerin uygun bir sekilde ayarlanmasi
lizerine aragtirma yapmislardir [17]. Bir baska calismalarinda Sopharak vd.(b),
morfoloji, segmentasyon ve "naif Bayes" smiflandiricisini  kullanarak
mikroanevrizmalarin tespitini gerceklestirmislerdir [18]. Quellec vd., otomatik
goriintii siiflandirma igin doktorlar tarafindan rastgele boyutlardaki isaretlenmis
orlintiilerin taninmasi igin Sistemi egitmisler ve sonrasinda benzer desene sahip
gorlntiileri lezyonludur veya degildir seklinde smiflandirarak DR lezyonlarim
hassasiyetle tespit etmislerdir [19]. Mookiah vd. yaptiklari ¢calismada; EEDR, IEDR
ve normal goriintiiler i¢in otomatik tarama sistemi sunmuslardir.  Anormal
sinyallerin c¢ikarimi i¢in g6z dibi goriintiilerinin islenmesini igeren bir sistem
onermiglerdir. Siniflandirma igin olasilik sinir aglari, karar agact ve DVM ile
calismislar ve istatistiksel olarak onemli 13 adet 6zellikten yararlanmiglardir. Ayrica
caligmalarinda, pargacik siirii optimizasyonu ve genetik algoritma optimizasyon

tekniklerini kullanmiglardir [20]. Akram vd., c¢alismalarinda retinal lezyonlarin
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tespiti icin Onisleme, aday lezyonlarin ¢ikarimi ve o6zellik setinin elde edilmesi
asamalarindan sonra m-Medios tabanli modelleme yaklasiminin genisletilmisini ve
Gaussian karistm modelini birlestirerek hibrid smiflandirict énermislerdir. Onisleme
asamasinda kan damarlarin1 ve OD’yi retinal bolgeden ¢ikartarak arka plandaki
pikselleri yok etmisler ve lezyonlu bolgelerin ¢ikarimi igin filtre bankalar
kullanmiglardir. Basarili bir smiflandirma i¢in her bir aday bolgeden elde ettikleri
sekil, yogunluk ve istatistiki bilgilerin oldugu bir 6znitelik kiimesi olusturmuslardir
[21]. Yun vd., normal retina, orta diizeyde ¢ogalmayan DR, agir gogalmayan DR ve
cogalmaci DR olarak gruplandirdiklar1 ve 124 adet retinal goriintiiniin analizini
gerceklestirdikleri ¢alismalarinda orjinal goriintiilerden goriintii isleme teknikleri ile
elde ettikleri oznitelikleri ileri beslemeli yapay sinir aglarmi  kullanarak
smiflandirmislardir [22]. Winder vd., DR alanindaki goriintii isleme ¢alismalarini
onigsleme, OD’nin segmentasyonu, retinal damarlarin boliitlenmesi, makula ve
cukurlarin lokalizasyonu, retinopatinin boliitlenmesi ve lokalizasyonu olmak tizere 5
adimda kategorilendirmisglerdir [23]. Tavakoli vd., c¢alismalarinda floresan
anjiyografi ile elde edilmis gbz dibi goriintiilerinden mikroanevrizmalarin otomatik
tespiti i¢in ¢oklu iist-liste pencereler ve Radon donilisiimi tabanli yeni bir algoritma
sunmuglardir. Optik sinir baslarinin tespiti ve maskelenmesi, arka planin goriintiiden
¢ikarilmasi 6nislem asamalarindan gegirilmis goriintiiden alt goriintiiler elde etmisler
ve bu her bir alt goriintiiye Radon doniisiimii uygulayarak ortiilii damar agacinin
segmentasyonunu gerceklestirmislerdir [24]. Askew vd., g¢alismalarinda DR’nin
erken evrelerinde tespiti, yonetimi ve bunun faydalarimi degerlendirmeyi amaglayan
ve hastanin bilgisi, genel uygulama personeli, goz doktorlari, tarama oranlar1 ve
hastaligin erken evrelerinin uygun bir sekilde izlenmesi gibi durumlar1 ele alan bir
calisma sunmuslardir [25]. Baska bir ¢alismada, Adal vd., mikroanevrizmalarin
tespiti i¢in Ogrenme yaklasimi g¢ercevesinde otomatik yerel Glgeklemeli teknigini
kullanarak yar1 denetimli bir sistem modellemislerdir [26]. Antal ve Hadju, onisleme
ve aday c¢ikarma yoOntemlerinin karigtmi olan yeni bir yaklagim Onerisinde
bulunmuglardir. Uygun kombinasyonu bulmak i¢in benzetilmis tavla tabanli arama
algoritmasindan yararlanmislardir. Ardindan smiflandirma islemini yiriitmiislerdir
[27]. Niemeijer vd. DR tespiti i¢in yirittikleri ¢alismada; parlak lezyonlarin
tespitinin ve lezyonlar arasindaki ayrimin nasil yapilacagini belirlemek i¢in denetimli

algoritma olarak adlandirdiklart makine &grenmesi teknigini kullanmislardir [28].
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Garcia vd.(a) retinal goriintiilerdeki sert eksuda bolgelerini birbirinden en iyi sekilde
ayiran Ozellik kiimesini ve lojistik regresyon yontemini kullanarak bu bolgelerin
otomatik tespitini gerceklestirmislerdir [29]. Garcia vd.(b), yaptiklar1 bir baska
calismada; cesitli renk ve parlakliktaki retinal goriintiilerdeki sert eksudalarin tespiti
icin ¢ok katmanli algilayici, radyal tabanl fonksiyon ve DVM smiflandiricilarinin
performanslarini arastirmiglardir [30]. Kayal ve Banerjee median filtreleme, goriintii
esik degeri gibi ¢esitli goriintii isleme tekniklerini kullanarak sert eksuda bélgelerinin
tespitini gergeklestirmislerdir [31]. Xu ve Luo yaptiklar1 ¢alismada; “stationary
transform” ve "gray level co-occurrence” oznitelik verilerinin kombinasyonu ile
olusturduklart verisetini Gaussian Radyal Temelli Fonksiyonlu DVM ile
siiflandirarak sert eksuda bolgelerinin tespitini gergeklestirmislerdir [32]. Nagvi vd.,
calismalarinda Olgekten bagimsiz 6znitelik doniisiimii, K-means kiimeleme, gorsel
sozlik ve DVM tekniklerini kullanarak sert eksudalarin tespitini gergeklestiren bir
sistem sunmuslardir [33]. Chen vd. calismalarinda; histogram segmentasyonu ve
morfolojik islemleri iceren asamalarla sert eksuda aday bolgelerini ¢ikartmislardir.
Sonrasinda, her bir aday bolgeden elde ettikleri 6nemli 6zelliklere dayali olarak bu
bolgelerin sert eksuda olup olmadiginin tespitini gergeklestirmiglerdir [34].
Ranamuka ve Meegama, morfolojik goriinti isleme ve bulanik mantik
algoritmalarina dayali olarak sert eksudalarin tespitini gergeklestirmislerdir [35].
Tjandrasa vd., matematiksel morfoloji ve sonrasinda ozelliklerin elde edilmesi,
ardindan DVM smiflandirici algoritmasi ile bu 6zelliklerin siniflandirilmasina dayali
olarak sert eksudalarin tespitini gergeklestirmislerdir [36]. Kavitha ve Shenbaga
Devi, damarlarin ¢ikarimi, parlak boélgelerin ¢ikarimi ve sonrasinda bu parlak
bolgelerden OD ve sert eksudalarin tespitine dayali hizli ve etkili bir yontem
sunmuslardir [37]. JayaKumari ve Maruthi, goriintii isleme teknikleri ve kontrast
sinirlt adaptif histogram esitleme Onigslem asamalar1 sonrasinda baglamsal kiimeleme
algoritmast ile elde ettikleri onemli Ozellikleri kullanarak "Echo State Neural
Network" siniflandirict algoritmasi ile sert eksudalarin tespitini gergeklestirmislerdir
[38]. Mishra vd., gelistirdikleri yontemde dogrusal olmayan ¢ekirdek fonksiyonlarini
kullanarak sert eksuda lezyonlarini ve ayrica OD bdlgesini tespit etmislerdir [39].
Eadgahi ve Pourreza sert eksudalarin otomatik tespitini gergeklestirmek igin ilk
olarak OD ve kan damarlarinin tespitini gergeklestirmisler ve sonrasinda goriintiiden

bu bolgelerin kaldirilmasini saglamiglardir. Ardindan Top-hat, Bottom-hat gibi
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morfolojik islemlerin karigimini uygulayarak sert eksuda lezyonlarinin tespitini
gerceklestirmislerdir [40]. Zhang vd., ¢coklu dlgekli korelasyon filtreleme ve dinamik
esikleme metotlarin1 uygulayarak aday bolgeleri cikartmiglardir. Ardindan aday
bolgelerin sayisini diistirmek i¢in damar tespiti ve bolge biiylitme algoritmalarini
uygulamiglardir. Sonrasinda bu bdlgelerin lezyonlu olup olmadigma karar
vermislerdir [41]. Hipwell vd., 102 adet gériintiiniin egitimi ile elde ettikleri kurallar
cercevesinde mikroanevrizma adayr bolgeleri yogunluk ve boyut bilgilerini
kullanarak siniflandirmiglardir [42]. Saleh ve Eswaran ¢alismalarinda 98 adet retinal
goriintiilden koyu bolgelerin tespiti i¢cin OD, fovea ve retinal doku bilgilerini igeren
retinal Ozellikleri ¢ikartmiglar ve sonrasinda mikronanevrizma ve hemorajilerin
dogru bir sekilde segmentasyonu i¢in siniflandirma algoritmasini kullanmislardir
[43]. Sharma vd., retinal goriintiilerdeki hemoraji bolgelerinin tespiti igin goriintii
isleme tekniklerine dayali dinamik esikleme algoritmasin1 uygulamislardir.
Uyguladiklar1 algoritma ile hemoraji bolgelerinin renk ve biiytiklik bilgilerini
kullanarak bu bolgeleri tespit etmislerdir [44]. Saleem ve Usman Akram yaptiklari
calismada onisleme, 151k esikleme, aday bdlgelerin ¢ikarimi, ozellik ¢ikarimi ve
siiflandirilmasi agamalarii igeren renk ozellikleri tabanli hemoraji lezyonlariin
tespitini Onermislerdir [45]. Spencer vd., mikroanevrizmalarin segmentasyonu igin
tophat morfolojik doniisiimiinii ve sonrasinda eslestirme filtresini uygulayarak elde
ettikleri gOriintli iizerinde esikleme islemini uygulamislar ve ikili goriintii elde
etmislerdir. Sonrasinda bolgesel biiyiitme islemini uygulamislar ve elde ettikleri
bolgelerin 6zellik bilgilerini inceleyerek mikronanevrizma lezyonlarin tespitini
gerceklestirmiglerdir [46]. Zhang ve Chutatape yaptiklar1 ¢alismada parlak ve
karanlik bolgelerin farkli 6zelliklerini elde ettikten sonra aday parlak bolgelerin
segmentasyonu icin Luv renk uzayinda iki asamali gelistirilmis "Fuzzy C-Means"

metodunu uygulamislardir [47].

Yapilan ¢aligmalardan da goriilecegi iizere, temel goriintii isleme algoritmalar1 ve
morfolojik islemlerden gecirilen goriintiiler iizerinde ¢esitli ayirt edici 6zellikler ve
farkli siniflandiric1 algoritmalar1 kullanilarak lezyonlu bdélgeler tespit edilmektedir.
Bu tez calismasinda; temel goriinti isleme tekniklerinden farkli olarak, ilgi
noktalarinin ¢ikarimi algoritmalart ile retinal goriintiilerden elde edilen ilgi

alanlarinin analizi hedeflenmistir.
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Birgok retinal hastaligin otomatik tespiti i¢in retinadaki OD, damarlar ve makula gibi
Oonemli bolgelerin tespiti ve yorumlanmasi son derece Onemlidir. Boliim 2.3’de
detayli bir sekilde verildigi tizere sert eksuda gibi lezyonlar genellikle belli
bolgelerde kiimeler halinde olur. Bu yapisal bozukluklar biiyilikliik ve parlaklik
acisindan bazen OD ile benzer 6zellikler de sergileyebilmektedir. Lupascu vd. %95
oraninda OD’yi ve %70 oraninda da OD’nin sinirlarini tespit ettikleri ¢alismada,
doku tanimlamasi ve regresyon tabanli metotlar kullanarak OD’yi smirlayan en
uygun daireyi bulmaya ¢alismislardir [48]. Esmaeili vd., otomatik retina taramasinda
onemli bir agama olan OD’nin lokalizasyonu ve segmentasyonu isleminde sayisal
"curvelet” doniisiimii ve "Canny" kenar algilama yontemlerinden faydalanmislardir.
Daha sonra, goriintiideki istenmeyen bolgeleri kaldirmak i¢in morfolojik islemleri
kullanmiglardir [49]. Sinthanayothin vd., komsu pikseller arasindaki yiiksek
yogunluk degisimine dayali olarak OD bdlgesinin tespitini ger¢eklestirmislerdir.
Gorlintiden temel bilesenler analizi ile elde ettikleri bilgileri ¢ok katmanli yapay
sinir aglarin1 kullanarak siniflandirarak kan damarlarinin tespitini yapmiglardir [50].
Park vd., esikleme gibi basit goriintii isleme teknikleri ve Hough doniisiimii yoluyla
yuvarlak bolgelerin tespitine dayali OD tespiti yapmuglardir [51]. Lalonde vd., diisiik
¢Oziiniirliikli renkli retinal fundus goriintiilerini ve Hausdorff tabanli sablon esleme
yontemini kullanarak OD tespitini ger¢eklestirmiglerdir [52]. Lu ve Him, yaptiklart
calismada retinal goriintiiniin arka planini yinelemeli Savitzky-Golay yumusatma
prosediiriinii uygulayarak elde etmislerdir. Sonrasinda da global esikleme yontemini
uygulayarak OD bolgesini bulmaya ¢alismislardir [53]. Godse ve Bormane alan ve
yogunluk bilgilerini iceren kriterler g¢ercevesinde parlak bdlgelerin ¢ikarimi ve
esikleme algoritmasini uygulayarak OD boélgesini tespit etmislerdir [54]. Bir diger
caligmada Perez vd., Haar oOzelliklerini ve kaskad siniflandirici algoritmasini

kullanarak segmente edilen ilgi alanlarindan OD’yi bulmaya ¢alismislardir [55].
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BOLUM 4

UYGULAMANIN GELISTIRILMESINDE KULLANILAN
YONTEM VE TEKNIiKLER

Sayisal retina goriintiileri g6z hastaliklarinin  tespitinde alan uzmanlarinin
kullandiklar1 en 6nemli materyaldir. Bu materyalin islenmesi ve lezyonlu bolgelerin
tespitine yonelik tez calismasi boyunca izlenilen islem basamaklari Sekil 4.1°de

goriilmektedir.

Z N
¢ Oniglem Orneklem
Goriinti Normalizasyon Kimesi
( alma ) - §
Oznitelik
) ( cikarimi }
< Problem )

Modelleme ve Oznitelik
Performans secimi ve

/ dénistimi
u

Sonug

b

Degerlendirme

Sekil 4.1. Islem basamaklar.

Bir iglemler dizisi olarak yorumlanan bu siire¢te anlamli bilginin elde edilmesi ve
siniflandirilmasi hedeflenmistir. Bu hedef dogrultusunda tasarim ve yazilim alaninda
gerceklestirilen caligmalarin  dayanagi olan teorik bilgiler bu bdlimde genel

ger¢evede sunulmustur.
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4.1. GORUNTU ISLEME TEKNIKLERI

Analog ortamdaki goriintiinlin yakalanarak sayisallagtirilmasi siireciyle elde edilen
iki boyutlu bir vektor dizisi olarak ifade edilen ve sonlu sayida elementten olusan
sayisal goriintiiniin en kiigiik yap1 tas1 pikseldir. Her bir piksele karsilik gelen bir
renk degeri vardir. En c¢ok kullanilan renk uzayr kirmizi, yesil ve mavi ana
renklerinden olusan RGB (Red, Green, Blue) olmakla birlikte bu goriintii formati
bagka formatlara da donistiriilebilmektedir [56]. Bu alandaki uygulamalar
bilgisayarli &grenme bilimi alaniyla dogrudan iliskilidir. insanoglunda var olan
gorme ve analiz etme yeteneginin bilgisayar sistemlerine kazandirilmasi igin goriintii
isleme ve matematiksel modellere dayali algoritmalar ile islenen goriintiilere yonelik

O0grenme ve karar verme kurallar1 ¢ercevesinde sistemler tasarlanir.

4.1.1. Goriintii Tyilestirme

Sayisal goriintiiler elde edildikten sonra 6nislemden gegirilir. Bu adim, bilgisayarli
gorii sistemlerinin performansini en az segilecek olan model kadar 6nemli derecede
etkileyen ve goriintii hakkindaki verilecek olan kritik karar i¢in ¢ok Onemli bir

agamadir.

Gorilintli 1yilestirme ile isleme alinan goriintiiden en iyi performans elde edilmesi
amaclanir. Bu yontem, Ornegin goriintiiniin ¢ok koyu, ¢ok parlak olmasi gibi
durumlar ic¢in renk yogunlugunu ayarlama islemini icerebilir. Goriintii iyilestirme
isleminde kullanilan ve etkili bir yontem olan Adaptif Histogram Esitleme (AHE)
yonteminde, goriintii lizerindeki her bir piksele tek bir global esikleme yontemini
uygulamak yerine lokal esikleme degerine gore en yakin komsulart kullanilarak
dinamik bir sekilde piksellerin degisiklikleri gerceklestirilir. Her n piksel
komsulugundaki her bir bdlge icin standart histogram esitleme islemi uygulanir.
Optimum bdlge boyutlart goriintiiye gore degismektedir [57]. AHE’ nin gelistirilmisi
olan, Kontrast Smirlamali Adaptif Histogram Esitleme (KSAHE) yontemi ile tiim
gorlintii lizerinde islem yapmaktan ziyade goriintii kii¢iik bolgelere ayrilir ve bu

bolgeler tizerinde AHE prosediirii yiiriitiiliir [58].
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Goriintiideki pikseller arast korelasyonlar1 ortadan kaldirmak i¢in kullanilan
"whitening" metodu, goriintiideki benzersizliklerin artmasina yardimci olur. Boylece,
en iyi diizeyde karsilastirma saglanmis olur. Bu nedenle, bu metot yumusak yiizeyler
igin Ustiin bir 6zellik sunar [59]. Bu metot ile pikseller birbiriyle iliskisiz yeni bir veri
kiimesine doniistiirtiliir. Temel bilesenler analizi yonteminde kullanilacak olan veriler
bu metot ile elde edilen verilerdir. Bdylece, gorlntiiniin temel bilesenlerinin

degisimleri normalize edilmis olur [60].

4.1.2. Goriintiiniin Negatifi

Gorlintlinlin tersinin elde edilmesi olarak bilinen negatif gorilintii iiretme islemi
genellikle bir goriintliniin karanlik kisimlarinda gizli kalan beyaz ya da gri seviyeli

ayrintilar agiga ¢ikarmak igin kullanilmaktadir [56].

4.1.3. Morfoloji

Yap1 elemanimin biytlkligi ve sekli secilerek giris goriintiisiinde belirli sekillere
duyarl bir iglem yiiriiten morfoloji islemi, giris goriintiisii ile ayn1 boyutta bir ¢ikis
gorlintiisiinlin elde edilmesi esasina dayanir. Cikis goriintiisiindeki her bir pikselin

degeri giris goriintiisiindeki ilgili pikselin komsulariyla karsilastirilmas: sonucu elde
edilir [57,61].

4.1.4. Baglantih Bilesen Etiketleme (BBE)

Bir goriintiideki birbirinden bagimsiz yapilarin etiketlenmesi ve bu yapilari olusturan
piksellerin koordinatlarmin kayit altina almmasi islemidir [57]. Ornegin Sekil
4.2.2°daki RGB goriintiisiinden elde edilen Sekil 4.2.b ikili goriintiisiinde "1"
yogunluk degerine sahip piksellerin ayri ayri olusturduklari gruplar birbirlerinden
bagimsiz yapilari olusturmakta ve dort ayr1 baglantili bilesen bulunmaktadir. BBE
yontemi kullanilarak elde edilen Sekil 4.2.b’deki gibi kiigiik bolgelerin ortadan
kaldirilmasi islemi; literatiirdeki [62] nolu referans dogrultusunda S adet pikselden
olusan ilgi alaninin matematiksel alan degeri belirtilen biiyiiklikten az ise bu

bolgedeki piksellerin degerlerinin "0™’a esitlenmesidir.

16



a) Retina goriintiisii b)Retinadan elde edilen bolgeler

Sekil 4.2. BBE yonteminin uygulanmasi ile goriintiiden elde edilen bolgeler.

4.2. ILGI NOKTALARININ CIKARIMI

flgi noktalar1 bir gériintiide degisimin oldugu bélgelerde en biiyiik tepkiyi veren
noktalardir. [63-66] arasindaki literatiir calismalarinda goriilecegi tizere ilgi alanlari,
goriintii ile ilgili anlamli bilgileri elde etmemize yarayan ilgi nokta ¢ikarim
algoritmalari ile otomatik olarak tespit edilir [67]. Bu tez calismasinda goriintiideki
ilgi noktalart, literatiirde yaygin olarak kullanilan ve sirasiyla [68] ve [69]’da tanitim1
yapilan Yyonlendirilmis ve dondiirilmis ikili glirbiiz bagimsiz temel ozellikler
algoritmasi olan ORB (Oriented FAST and Rotated BRIEF) ve hizlandirilmis giirbiiz
ozellikler algoritmasi olan SURF (Speeded Up Robust Features) ile elde edilmistir.

4.3. OZNITELIK CIKARIMI

Ilgi noktalarinin bulunmasindan sonra bu noktalarm iginde yer aldigi ilgi
alanlarindan anlamli bilgi elde edilir. Sekil 4.3’te bir retinal goriintiiden elde edilen
ornek bir ilgi alan1 kiimesi goriilmektedir. Oznitelik ¢ikarimi da denilen bu asamada
ilgi alanini en iyi temsil edecek olan 6znitelikler vektorii olusturulurken "en dogru
sonucu veren Oznitelik algoritmasi hangisidir?" sorusunun cevabi i¢in birgok
algoritma ile ¢alisilir. Oznitelik ¢ikarimi veya Oznitelik secimi isleminden 6nce
yiiriitiilen ve problemin ¢6zlimiiniin ¢ekirdegini olusturdugu i¢in 6nemli bir adim
olan 6znitelik tanimlama siireci, problemin dogasina bagli olarak deneysel ¢alismalar

ile ytirtitiilen ve yiiksek 6neme sahip bir konudur.
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Sekil 4.3. 1lgi noktalar1 etrafindaki dortgensel bolgelerden bir 6rneklem.

Bir amag¢ dogrultusunda ylriitiillen bu prosediir ile elde edilen anlamli bilgi
goriintiiniin karakteristik 6zniteliklerini igerir [70]. Ornegin 3 6znitelik bilgisi iceren
bir 6znitelik uzayma ait bilgilerin grafiksel gosterimi temsili olarak Sekil 4.4’de
goriilmektedir. Bu 6zellikler kullanilarak ilgili alanin siniflandirilmast veya analizi

gerceklestirilebilir.

L L L Bzellik3

N 4
Ozellik 1 ’\\ Ozellik 2

Sekil 4.4. Veri uzaymin gorsellestirilmesi.

4.3.1. Gabor Oznitelikleri (GO)

Oznitelik ¢ikariminda yaygin olarak kullanilan Gabor filtresi ile goriintiide var olan
151k dagiliminin homojen olmamasimin olusturdugu negatif etkiler yok olmaktadir
[71]. 6 uzaysal frekansi, exp=2.718 hata terimini, ¢ yonelimi ifade etmek iizere iki
boyutlu goriintiiler igin Gabor filtresi Esitlik 4.1°deki gibi ifade edilir. Bu esitlikteki

o, 0 uzaysal freakansina bagli olarak Gabor ¢ekirdeginin standart sapmasini ifade
eder [72].

g(x,v,6,0) = exp (— = +y1) exp(2nBi(xcosf + ysinh)) 4.2)

ﬂ'?'
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Gabor filtresinin goriintii {izerinde uygulanmasinin sonucu iki boyutlu konvoliisyon
islemi olarak ifade edilir. I(x,y) goriintiiyii temsil etmek iizere G(X,y,0,0); X,y

koordinatindaki goriintiiniin 0 frekansli, ¢ yonelimli Gabor filtresininin sonucunu

gosterir ve Esitlik 4.2°deki gibi ifade edilir [72].

G(x,y,6,8) = [[1(p.q)g(x—p.¥y —q.8,0)dp dgq (4.2)

Gabor filtresinin uygulandigi bir goriintiide filtre ile ayn1 yerel frekans ve yondeki
nokta en gii¢lii cevap verecek nokta olacaktir. Degisik a¢1 ve frekanslar kullanilarak
degisik niteliklere sahip Gabor filtreleri ile filtre bankasi olusturulabilmekte ve

goriintiiniin detayl1 bir sekilde analizi yapilabilmektedir [71-72].
4.3.2. Ayrik Fourier Déniisiimii Oznitelikleri (AFDO)

Gorlintliyti siniis ve kosiniis bilesenlerine ayiran ve 6nemli bir goriintii isleme teknigi
olan Fourier doniisimii ile periyodik olmayan fonksiyonlar, belli bir agirlik
fonksiyonu ile carpilmis siniis veya kosiniislerin integrali seklinde ifade edilir.
Fourier doniisiimii seklinde ifade edilmis bir isarete ters doniisiim islemi uygulanarak
hicbir bilgi kayb1 olmadan bu isaret tekrar elde edilebilir. Yani, Fourier dontisiimii ile
frekans diizlemine gegilir ve gerekli islemler yapilarak ardindan ters doniisiim iglemi
ile uzaysal diizleme geri doniilebilir. Fourier doniisiimii ¢iktis1 frekans uzayindadir ve
¢iktidaki her bir nokta goriintii {izerinde belirli bir frekansi ifade eder. Ayrik Fourier
doniisimiinde, tim frekanslar kullanilmadan goriintiinlin uzaysal olarak ifade
edilmesine yetecek siklikta Orneklenmis frekans araliklari tizerinde ¢alisilir [57].
MxN boyutundaki bir matriste, exp=2.718 hata terimini ifade etmek {izere ayrik

fourier doniisiim ¢ifti Esitlik 4.3 ve 4.4’te verilmistir [57].

Fu,v) = = T 30 £ (x v)exp(—j.2m((ux/M) + (vy/N))) (43)

flxy) = 242 T Fu, v)exp(j. 2n((ux/M) + (vy/N))) (4.4)
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4.4, OZNITELIK DEGERLENDIRME

Bir verisetini onun orijinal ilk halini temsil eden daha kiigiik bir boyuta indirmeyi
amaclayan Oznitelik se¢cimi makine O0grenmesinde iyi bilinen bir konudur ve bu

konuda sayisiz ¢alisma yapilmaktadir.

Siiflandirma algoritmalariin yiiriitme zamanlarinin hizli olmasini saglayacak olan
onemli Ozniteliklerin secilmesi ile boyutu azalan veri, ideal olarak yiiksek ayrim
giicii ve yiiksek giivenilirlige sahip esas bilgiyi korumalidir. Boylece daha iyi
performansli simiflandirma modellerinin elde edilmesi saglanir [73]. Bu dogrultuda,
tanimlayict algoritmalar1 ile elde edilen 6zellikler kiimesinden 6nemli 6zelliklerin
elde edilmesiyle veri uzayinin indirgenmesi ve de bu sayede sistemin performansinin
yiiksek olmas1 amaglanir. Ilgi nokta tespit algoritmalari ile elde edilen ilgi nokta
sayist lezyonlu bolgelerin sayisina bagli olarak oldukga ¢ok olabilmektedir. Bu da,
"Bu bolge lezyonlu mudur?" sorusuna yanit bulabilmek icin ilgi nokta sayisinca
bolgenin analizinin yapilacagi anlaminda gelmektedir. Cok boyutlu veriler iizerinde
birgok boyut diisiirme algoritmasi bulunmakla birlikte bu tez ¢alismasinda kullanilan

metotlar sunlardir:

4.4.1. Yinelemeli Oznitelik Elemesi (YOE - Recursive Feature Elimination)

YOE algoritmast r<n girdi boyutlarinda olmak iizere sinif ayrmmini en iyi
gerceklestiren en iyi alt kiime r Ozniteligini se¢gmeye ¢alisir [73-74]. Orjinal
Ozniteliklerin dogrusal kombinasyonlari ile elde edilen 6znitelikler kiimesi orjinal
verinin Ozelliklerini tasimaz. Bu nedenle ¢alismayi negatif yonde etkiler. Ayrica,
tanimlayici algoritmalar ile elde edilen Oznitelik vektorleri her zaman tam olarak
bilgiyi tanimlamaz ve 6grenme siirecinin yavas olmasi, giiriiltii ve ezberleme negatif
durumlarimi dogurabilir [74]. Bu sakincalarin iistesinden gelebilmek icin orjinal
ozniteliklerden onemli o6zniteliklerin elde edilmesi amaglanir. Ozellik oylama
teknikleri bilhassa 6zellik segimini yiiriitiirken ¢ok faydalidir. Kullanissiz 6zellikler
tam olarak ozellikler kiimesini temsil etmedigi icin yok edilir. Bu 6zellik se¢imi
yaklagiminda bir veriseti igerisindeki  Ozelliklerin  Onem sirasina  gore

siralandirilmasinda ve anlamsiz 6zelliklerin belirlenmesinde 6zyinelemeli olarak geri
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yonlii se¢im yontemi kullanilmaktadir [74-75]. Bu oylama kriteri i¢in Esitlik 4.5 deki
gibi ¢esitli korelasyon katsayilart kullanilir [74].

w, :(Hi (+)—ui (—))/(csi (+)+csi (—)) (4.5)

Burada, w; her bir 6zniteligin agirhigini ifade etmek iizere hasta ve hasta degil olarak
smiflandirilan tim verisetindeki her bir 6zniteligin ortalamasi ve standart sapmasi
sirasiyla pj ve o;’dir. Bu esitlik ile elde edilen biiyiik negatif w; degerleri hasta olanlar
arasinda giiclii bir korelasyon oldugunu belirtir. Her bir katsaymin hesaplanmasinda
her bir Ozniteligi tanimlayan anlamli bilgi kullanilir ve Oznitelikler arasindaki
karsilikli iliskinin bir 6nemi yoktur. Bu nedenle, 6znitelikler arasindaki karsilikli
iliski yok sayilir. Oznitelik oylamasmin bir yolu simf tanimlayicisini 6zniteliklerin
oylamasi1 ile agirliklandirmaya dayali tasarlamaktir. Agirliklandirilmis oylama
semasi, Esitlik 4.6’da ifade edildigi lizere 6zel bir dogrusal ayirici siniflandiricisini
saglar [74].

D(x)=w.(x—p) (4.6)

Bu esitlikteki w, Esitlik 4.5°de ifade edilmistir ve p Esitlik 4.7°de ifade edildigi
gibidir [74].

n=(u(+)+u(-)/2 @7)

Burada p, tiim egitim kiimeleri ile hesaplanan ortalama vektor bilgisidir. (+) ve (-)
sirastyla pozitif ve negatif egitim kiimesini ifade eder. ilk ydntem, dogrusal ayirict
siniflandiricisinin agirliklart dogrultusunda oylanan 6zelliklerdir. Ideal olani elde
etmek i¢in egitim verileri lizerinde her bir Ozniteligin agirligt hesaplanir. Bu
asamalarin sonucunda 6znitelik setinden elde edilen iyi 6zellikler en iyi diizeyde elde
edilmis olur ve bu sekilde 6znitelik se¢imi diger bir deyisle 6znitelik eleme siireci

tamamlanmis olur [74].
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4.4.2. Spektral Regresyon Diskriminant Analizi (SRDA - Spectral Regression
Discriminant Analysis)

Dogrusal regresyon problemleri kiimesinden doniisim vektorlerinin elde edildigi
etkili ve yeni bir yontem olan SRDA [76], boyut diisiirme yontemlerinden biri olan
dogrusal diskriminant analizinin graf tabanli formiilasyonlarini igerir. Bu yontem ile
boyut diisiirmenin amac1 X veri uzayini en iyi temsil edebilmek ve anlamli bilgiyi
cikarabilmektir [76-77]. Bu metot, 6zdeger bilgilerini icerir. Insa edilen regresyon
yapilart ile diizenleme tekniklerinin bir¢ogu kolay bir sekilde SRDA ile birlikte
calistirilarak  lizerinde c¢alisilan veri grubu i¢in daha fazla esneklik
kazandirilabilmektedir. Bu yontem, denetimli, denetimsiz ve yart denetimli

sistemlerde kullanilmaktadir [77].

Her bir vektor bilgisini diisiik boyutta gostermek i¢in kullanilan ve verilerin vektor
olarak temsil edildigi M koseli G grafinda; W mxm simetrik matrisini ve Wi,j, i,
kosesinin agirligini ifade eder. Gergek graf yapisindan y=[y1,Y2,Ys...ym] haritalamasi
gerceklestirilir. D diyagonal matris olmak tizere, L Laplas matrisi Esitlik 4.8 ile elde

edilir ve Esitlik 4.9°da ifade edilen uygun bir sinirlamama ile en iyi y elde edilir [77-
78].
L=D-W (4.8)

X v v)*w, (4.9)

Esitlik 4.10°da ifade edildigi iizere bu graf yapisinda 1,j kdsesinin yi’ye ¢ok yakin

olmasi amaglanir [77].

L — )W = 2yTLy (4.10)

4.5. SINIFLANDIRMA VE OGRENME

Gorilintli igleme ve bilgisayarli gorii uygulamalar: ile yapilan ¢alismalarda analizi

yapilan ilgi alaninin dogru bir sekilde tespit edilmesi amaglanir. Bu dogrultuda,
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makine dgrenmesi icin gerekli ve dnemli bir siire¢ olan siniflandiric algoritmalarinin
ogrenmesi siireci icra edilir. Bu siireg, egitim ve test asamalarini igerir. Egitim
asamasinda verilerin 0znitelik vektorii ve gercek sonug degerleri girdi olarak verilir
ve sistem o Oznitelik vektorii ile hangi ¢iktinin {iretilmesi gerektigini 6grenir. Bu
sekilde kendini egitir ve Onceki bilgilerin 1s18inda yeni gelen verinin hangi sinifa ait
olduguna karar verir. Egitim verileri uzay1 ne kadar iyi 6rneklerse sistemin basarimi

o kadar artar.

Yapilan siniflandirmanin = dogrulugunun analizinin  deneysel calismalar ile
yirlitildigi ve uzun soluklu bir siire¢ olan bu siirecte "hangi veri uzayi ile
calisilmalidir?" sorusu ¢ercevesinde secilen oOzelliklerin veriyi smiflandirmaya
elverisli olup olmadig1 bulunmaya ¢alisilir. Siniflandirmada belirlenmesi gereken bir
diger konu da hangi simiflandirict algoritmast ile "model” olusturulacagi sorusunun
cevaplanmasidir. Bu siiregte farkli smiflandirict  algoritmalart  kullanilarak
siniflandirmaya dahil olan tiim igerik ayni is akisindan gegirilir ve bdylece dahil
olduklart sinifi bulma islemi tamamlanmis olur. Boylece, her bir siniflandiricinin

performansi analiz edilmis olur.

4.5.1. Lojistik Regresyon (LR)

Epidemiyolojik arastirmalarda ¢ok degiskenli problemlerin tanimi yapilir. Bu
arastirmalardaki genel soru, "hastalik ile hastalia neden olan, hastaliga maruz
birakan bir veya daha fazla degiskenler arasindaki iligki nedir?" sorusudur ve

hastaligin olmas1 "1", hastaligin olmamasi "0" ile ifade edilir [79-80].

Normal dagilim varsayimi ve siireklilik varsayimi 6n kosulu olmayan LR yontemi,
smiflandirma ve atama islemi yapmaya yardimci olan bir regresyon yontemidir [81].
Esitlik 4.11°deki P incelenen olaym gozlenme olasiligini gostermek iizere, incelenen
bir olayin olma olasiliginin kendi disinda kalan diger olaylarin olasiligina oranina

Odds degeri denir ve LR bu degeri temel alir [82-83].

Odds=p/(1-p) (4.11)
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LR modeli, genel dogrusal modellerin binom dagilimli bagimli degiskenler i¢in elde
edilmis olan 6zel bir bi¢imidir ve Esitlik 4.12’deki gibi ifade edilir [81,84].

=.5.:]—5]_:’{]_—.. —5]]
IR FE STy

Hp

= (4.12)

¥

Bu esitlikteki [81];

P : Incelenen olayin gézlenme olasiligin,

Bo : Bagimsiz degiskenler sifir degerini aldiginda bagimli degiskenin degerini
baska bir ifadeyle sabiti,

B1Ba...Bp : Bagimsiz degiskenlerin regresyon katsayilarini,

X1X,. . X,: Bagimsiz degiskenleri,

p : Bagimsiz degisken sayisini,

e : 2,718 hata terimini ifade etmektedir.

4.5.2. Rastgele Orman (RO)

Karar agaclarinin birlestirilmesi ile elde edilen ve Breiman tarafindan tanitilan RO
[85] algoritmasinda her bir diigiimdeki rastgele se¢ilen degiskenler arasindan en iyisi
secilir. Bu algoritma ile her bir diigiimde kullanilacak 6rneklerin ve olusturulacak
agacin sayist belirlenerek agag¢ yapist olusturulur. Her bir diigiimde en iyi dallanmay1
saglamak icin secilen 0zniteliklerin basaris1 arastirilir. RO, bu agaglar icerisinden en
fazla oya sahip olan sinifa gecer ve bu sekilde yeni verisetinin simiflandirma islemi

tamamlanmis olur [86-88].

Bu tez ¢alismasi boyunca birgok simiflandirici algoritmasi ile g¢alisilmis olmakla

birlikte nihai olarak LR ve RO algoritmalar1 gelistirilen uygulamaya dahil edilmistir.
4.6. KARAR DESTEK SISTEMLERI
T1ibbi uygulamalarda etkin ve verimli bir tibbi tani i¢in karar verme ¢ok onemlidir.

Ciinkii hastaligin bu asamadan sonraki seyri uygulanacak adimlar dogrultusunda

olumlu veya olumsuz bir sekilde degisecektir. Karar destek sistemleri, belirli bir
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ama¢ dogrultusunda tasarlanan ve anlamli bilginin ¢ikarimi ve analizi ile uzman
kisinin karar vermesine yardimci olan sistemlerdir. Bu sistemler hastanin tedavisi
i¢in bir Oneri ve gelecek igin iyi bir degerlendirme sunabilecekleri gibi karar verme
asamasinda olan alan uzmanlarina yardimci olurlar. Ayrica bu sistemleri, tip
alanindaki bilgilerin ¢ikarimi, degerlendirilmesi, analizi ve saklanmasi siireglerinin
tamami ile iliskilendirmek miimkiindiir. Diger yandan, medikal goriintiilerin
yorumlanmasinda alan uzmanlarina yardimci olan bu sistemler, hastaligi 6grenme ve
algilama siirecinde islem ylikiinii azaltmak ve tespit dogrulugunu arttirmak igin etkili

bir ¢6ziim sunarlar [89].

4.7. PERFORMANS DEGERLENDIRME

"Isleme alman bolge hastalikli m1 degil mi?" sorusu tip alaninda cevaplanmasi
gereken en Onemli sorudur. Bu sorunun cevabini 6grenebilmek igin iizerinde
calisilan sayisal goriintiiniin ¢esitli yontem ve tekniklerle analiz edilerek hastalik var
ya da yok seklinde iki smifa ayrilmasi amaglanir. Kurgulanan modellerin basari
testinin, 0grenme veri kiimesinin disinda bir veri kiimesi ile yapilmasi gerekir. Bu
kiimeye test kiimesi denir. Bu sebeple orijinal veriseti, 6grenme ve test veri kiimesi

olmak iizere ikiye ayrilir.

Bir¢ok simiflandirma ¢alismasinda test sonuglarinin ¢ok daha giivenilir ve belirleyici
olabilmesi i¢in k-kat (fold) ¢apraz dogrulama yaygin olarak kullanilir. Egitimin
rastgele 6rneklenmesi ile ilgili hatalarin en aza indirildigi ve makine ezberlemesinin
Ontine gecildigi bu yontem ile Cizelge 4.1°de temsili olarak gosterildigi lizere egitim
ve test verileri ¢apraz olarak yer degistirilir. Yani, tiim veri k sayis1 kadar yaklagik
olarak esit bilyiikliikteki alt verisetlerine bdliinlir ve ardindan siniflandirici
algoritmasi k defa egitilir ve test edilir. Test verisi olarak her defasinda katlardan bir
tanesi alinirken geriye kalan katlar ile egitim verisi olusturulur [90-91]. Sonug
itibariyle her egitim-test yapilandirmasi icin k tane farkli test sonucu bulunmus olur.
Algoritmanin test dogrulugunu, [90] c¢alismasi referans alinarak bu sonuglarin

ortalamas1 vermektedir.
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Cizelge 4.1. 5-katli ¢capraz dogrulama 6rnegi.

Test veriseti Egitim veriseti | Egitim veriseti | Egitim veriseti | Egitim veriseti
Egitim veriseti | Test veriseti Egitim veriseti | Egitim veriseti | Egitim veriseti
Egitim veriseti | Egitim veriseti | Test veriseti Egitim veriseti | Egitim veriseti
Egitim veriseti | Egitim veriseti | Egitim veriseti | Test veriseti Egitim veriseti
Egitim veriseti | Egitim veriseti | Egitim veriseti | Egitim veriseti | Test veriseti

Dogruluk analizi, siniflandirma iglemi sonrasinda olusan siniflarin dogruluklarini
belirlemek amaci ile yapilan islemdir. Literatiirde "altin standart" teknigi diye
adlandirilan bu test ile elde edilen deneysel sonuglar ve kesin dogru sonuglar
kiyaslanarak algoritmalarin basaris1 degerlendirilir. Cizelge 4.2°de iki smifli bir veri
kiimesinde olusturulmus bir modelin karisiklik matrisi verilmistir. Bu matriste
satirlar 6rneklere ait gercek bulgular, siitunlar ise modelin tahminlemesini ifade eder

[92].

Cizelge 4.2. Iki sinifl1 bir veri kiimesinde karisiklik matrisi.

Ongodriilen Siif

Lezyon var (1) | Lezyon yok (0)

Lezyon var (1) Dp Yn
Gergek Smif

Lezyon yok (0) Yp Dn

Bir goriintiide isleme alinan ilgi alani ile ilgili olarak "pozitif" gézlem yapisal
bozukluk var (1), "negatif* gézlem ise yapisal bozukluk yok (0) anlamina gelir ve

tan1 testini degerlendirirken karsilagilabilecek durumlar sunlardir:

Dp, gercek pozitif olan hastalarin pozitif olarak bulunmasi,

Dn, gercek negatif olan hastalarin negatif olarak bulunmasi,

Yp, gercek negatif olan hastalarin pozitif olarak bulunmast,

Yn, gergek pozitif olan hastalarin negatif olarak bulunmasi.
Hastalik vardir ya da yoktur tespiti verisetindeki tiim 6geler i¢in yapilir ve Duyarlilik

(Du), Segicilik (Se) ve Dogru smiflandirma orami (Dso) degerlendirmeleri ile

sistemin performansi test edilir.
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Esitlik 4.13’deki Du, toplam hasta olanlarin i¢inde gercek dogru bulunan hasta
sayisinin oranidir yani hasta olan bolgelerin hasta olarak siniflandirilmasi ytlizdesini
ifade eder. Esitlik 4.14°deki Se, toplam hasta olmayanlarin iginde gercek dogru
bulunan hasta olmayanlarin sayisinin oranidir. Model basarisinin 6l¢iilmesinde en
¢ok kullanilan belirleyici 6l¢iit olan Esitlik 4.15°deki Dso degeri, dogru tan1 konmus

ornek sayisinin toplam 6rnek sayisina orani seklinde ifade edilebilir [92].

Du=Dp/(Dp +¥n) (4.13)
Se=Dn/(Dn +Yp) (4.14)
Dso = (Dp +Dn)/(Dp +Yp +Dn+¥n) (4.15)

Bu degerler ideal diizeyde degilse Sekil 4.1°de goriildiigi lizere sistemin is

akisindaki her bir siire¢ gézden gegirilerek iyilestirmeler saglanir.
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BOLUM 5

GELISTIRILEN KARAR DESTEK SISTEMI UYGULAMASI

Bu tez calismasi boyunca gelistirilen uygulama ve deneysel caligsmalar Python 2.7
platformunda gergeklestirilmistir. Goriintli isleme i¢in scikit-image ve numpy
kiitiphaneleri, Ogrenme icin “scikit-learn” ve "mlpy" makine 06grenmesi
kiitiiphaneleri sisteme dahil edilerek yazilim kodlar1 gelistirilmistir. Verilerin
saklanmasi ve ilgili arayiizlerde bu sakli verilerin kullanilabilmesi icin MySQL 6.3
yazilimi da sisteme dahil edilmistir. Bu yazilim iizerinde varlik-iliski modeli

cercevesinde veritabani ve tablolar hazirlanmastir.

5.1. VERISETI

Bu calismada Ankara Atatlirk Egitim ve Arastirma Hastanesi G6z anabilim dalindan
alman 178 adet retina goriintiisii ile genel kullanima agik olan DIARETDBI
(Standard Diabetic Retinopathy Database) verisetindeki 89 adet retina goriintiisii
kullanmilmistir. Her iki verisetindeki goriintiiler 24 bit derinlige sahip olmak iizere,
yerel goriintiiler 2304x1536, DIARETDB1  goriintiileri ise  1500x1152
boyutlarindadir. Bu iki verisetindeki goriintiilerden faydalanilarak elde edilen
orneklem kiimesi ile sistemin Ogrenme siireci tamamlanmistir. Yeni retinal
goriintiilerin analizi ile deneysel bulgular elde edilerek sistemin ezberlemesinin ya da
belirli goriintiiler iizerinde g¢alisilmasinin Oniine gegilmistir. Ayrica, tez ¢alismasi
kapsaminda OD’nin tespiti i¢in Onerilen yOntemin egitim ve test asamalarinda
DIARETDB1, DRIVE (Digital Retinal Images for Vessel Extraction) ve
ROC(Retinopathy Online Challenge) verisetleri kullanilmistir. DRIVE ve ROC

verisetlerinde sirasiyla 40 ve 100 adet RGB retina goriintiisii bulunmaktadir.
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5.2. MODEL OLUSTURMA SURECIH

EEDR hastaligi ile ilgili olarak, otomatik tespit ve bdliitleme ¢alismalart son yillarda
biiylik ivme kazanmis olmakla birlikte her gecen giin yontemlere yeni yetkinlikler
eklenmektedir. Ayrica, bu hastaligin diizenli muayene gerektirmesi ve uzman azligi,

otomatik sistemler ile yiiriitiillmesi gereken islemleri zorunlu hale getirmektedir.

Retina

= iligialam

e A

Retinal gbrintii cekimi

Sekil 5.1. Gelistirilen uygulamanin ¢aligma semast.

Modelin inzas1
d \
Oznitelik . -
Performans Modelin egitimi En ivi &iznitelikl
—_ : n iyi Bznitelikler
dewm"ime . kimesi
b " J

Sekil 5.2. Gelistirilen uygulamanin is akisi.
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Literatiir arastirmalarindan yola ¢ikilarak ve doku siniflandirma yaklagimi referans
alinarak gelistirilen EEDR lezyonlarinin tespiti uygulamasi temel olarak modelin
insas1 ve yeni retinal goriintiilerin analizi siireclerini icermektedir. ilgi alanlarina ait
Ozniteliklerin ¢ikarimi, Oznitelik se¢imi, en 1yi basarimi saglayan modellerin elde
edilmesi ve goriintiideki lezyonlarin tespiti i¢in karar destegi saglayan bu
uygulamada alan uzmanimin anlama ve kavrama ile ilgili biligsel yeteneklerini

gelistirerek karar vermesine yardimci olan arayiizler de bulunmaktadir.

Gelistirilen bu uygulamanin genel calisma semasi Sekil 5.1°de, uygulamanin

gelistirilmesinde izlenmis olan i akis1 Sekil 5.2°de verilmistir.

5.2.1. Uygulamanin Gelistirilmesi

Hastalardan alinan retinal goriintlilerin ¢ekilmesi sirasinda retina tabakasi {lizerine
diisen 1518 farkli yogunlukta olmasindan dolay1 elde edilen retina goriintiileri
lizerinde birtakim giiriiltiiler ve esit olmayan aydinlatmalar meydana gelmektedir.
Lezyonlarin tespitini basarili bir sekilde gerceklestirebilmek i¢in retina goriintiisiiniin
bu gibi durumlardan miimkiin oldugunca arindirilmasi gerekmektedir. Bu nedenle
RGB renk uzayindaki retina goriintiisii izerinde "whitening” ve KSAHE o&nisleme
teknikleri uygulanarak iyilestirme saglanmasi ve bdylece goriintiiniin analize hazir

hale getirilmesi hedeflenmistir.

Diger yandan, lezyonlarin belirli 6l¢eklerde bir yapiya sahip olmamasi ve hastaligin
seyrine gore yayillim gostermesi nedeniyle goriintii segmentasyonu bu calismada
tercih edilmemistir. Goriintiideki renk degisimlerinin oldugu keskin hatlarin bilgisini
verebilecek olan ilgi nokta algoritmalar ile elde edilen ilgi alanlarinin analizi tercih
edilmistir. Uzman goriisii referans alinarak elde edilen sonuglar dogrultusunda

sistemin basaris1 degerlendirilmistir.
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Sekil 5.3.  Onislem siireci, a) RGB goriintiisii, b) RGB gbriintiisiiniin "whitening"
ile 1iyilestirilmesi (Onislem-1), ¢) b goriintisiinin KSAHE ile
tyilestirilmesi (6nislem-2), d) ¢ goriintiisiiniin tersi.

Sekil 5.4. Parlak bolgelerin ¢ikarimi ve esikleme islemleri, a) Eksuda icin, b)
Hemoraji ve mikronaevrizma i¢in, ¢) a goriintiisiiniin esiklenmesi ile elde
edilen goriintii, d) b goriintiisiinlin esiklenmesi ile elde edilen goriintii.
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Burada dikkat edilen husus, Sekil 5.3.a’daki RGB goriintiisiine Sekil 5.3.b,c ve d’de
goriildiigii lizere sirasiyla sert ve yumusak eksuda lezyonlari i¢in "whitening" ve
KSAHE yontemleri, hemoraji ve mikroanevrizma lezyonlar1 i¢in ise KSAHE
algoritmasi ile elde edilen goriintiiniin tersi islemi uygulanmistir. Ardindan, Sekil
5.3.c ve d’deki goriintiilere parlak bolgelerin ¢ikarimi algoritmasi uygulanarak Sekil
5.4.a ve b’deki gibi elde edilen goriintiiler iizerinde esikleme islemi uygulanmis ve
Sekil 5.4.c ve d’deki ikili goriintiiler elde edilmistir. Sonrasinda, Sekil 5.4.a ve b
goriintiileri tizerindeki ilgi noktalari, ilgi nokta ¢ikarim algoritmalar1 ile elde

edilmistir.

Literatiirde ¢esitli morfolojik islemlerle bu bolgelerin tespitine yonelik calismalar
yapilmis oldugu goriilmekle birlikte, Sekil 5.5’te iki farkli retinal goriintiiden
cikartilan parlak bolgelerin esiklenmesi islemi sonucu elde edilen goriintiiler
goriilmektedir. Buradan da anlasilacag iizere sadece esikleme islemini uygulayarak

istenilen sonug elde edilememektedir.

Bu bilgi dogrultusunda, sonraki asamada ilgi noktalarin tespiti algoritmas1 Sekil 5.4.a
ve 5.4.b gorintiileri lizerinde uygulanarak renk degisimlerinin oldugu bolgeler icin
ilgi noktalar1 elde edilmistir. Bunun i¢in ayr1 ayr1 ORB ve SURF algoritmalar ile
calisilmigtir. Deneysel c¢alismalarda bu algoritmalarin performansinin bazi retina
goriintiilerinde yetersiz, bazilarinda oldukga basarili oldugu goriilmiistiir. Bu nedenle,
bu algoritmalar ile elde edilen ilgi noktalarinin tiimiiniin yer aldig: bir ilgi noktasi

listesi olusturularak analiz siireci ylriitiilmustiir.

Sekil 5.5. Esikleme isleminin farkl retinal goriintiilerdeki sonucu.
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OD ve makula bolgesindeki ilgi noktalarmin igleme alinmamasi igin yiiriitiilen
asagidaki sozde kod prosediirii ger¢eklenerek Sekil 5.6.a ve b’de goriilecegi iizere bu
alanlarin smirlar1 dahilinde bulunan ilgi noktalarin isleme alinmamasi saglanmistir.
Boylece isleme alinan ilgi noktalar1 Sekil 5.6.c ve d’deki gibi olmustur. Yani, Sekil
5.6.c ve d’deki sar1 renkteki ¢embersel alanlar sirasiyla optik disk ve makula

bolgeleridir. Bu alanlar iizerindeki ilgi noktalarinin igleme alinmamasi saglanmistir.

def point_in_optik_disk_and_macula_region(Nokta):
Noktanin X-Y koordinatlarini elde et.
X ve Y bilgisinin optik disk sinirlart icinde olup olmadiginin kontroliinii yap
Sonug pozitif ise bu koordinat bilgisini analize alma. Aksi durumda bu

koorinatin i¢inde bulundugu ilgi alanini analiz et.

© (d)

Sekil 5.6. Retinal goriintillerden elde edilen ilgi noktalari, a) Eksuda icin ilgi
noktalari, b) Hemoraji ve mikroanevrizma i¢in ilgi noktalari, ¢) ve d)
Belirgin olusumlar iizerindeki ilgi noktalarinin elimine edilmesi.
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Gorsel verilerin siniflandirilmasi, iyi bir temsil yontemi gerektirmektedir. Bilindigi
tizere, model olustururken veya analiz yaparken verilerin ilgi alanini en iyi sekilde
temsil edecek nitelikte olmasi, modelin gilivenilir olmasi i¢in 6n kosuldur ve daha
sonraki asamalarin performansini dogrudan etkilemektedir. Uzun soluklu deneysel
calismalarin sonucunda anlamli bilginin ¢ikarimi i¢in diger birgok O6znitelik
algoritmalariyla calismakla birlikte en iyi performansi sunan GO ve AFDO ile

calisilmasina karar verilmistir.

Boliim 2 Sekil 2.6.c ve 2.6.d’de goriildiigii tizere retinal goriintiideki sert ve yumusak
eksuda lezyonlarinin renk yogunlugu yaklasik olarak aynidir. Ayni sekilde hemoraji
ve mikroanevrizma lezyonlarinin renk yogunlugu da yaklasik olarak aynmidir. Bu
nedenle mxn boyutundaki 75’er adet pozitif ve negatif ilgi alan1 olmak {izere 150’ser
adet ilgi alanm1 bilgisi sert ve yumusak eksuda i¢in 1. grup lezyon tiirii, hemoraji ve
mikronanevrizma i¢in 2. grup lezyon tiirii olarak gruplandirilarak iki grup 6rneklem
kiimesi hazirlanmistir. Bu drneklem kiimelerinin her biri icin elde edilen GO veriseti
[150x512] boyutlu ve AFDO veriseti [150x400] boyutludur. Literatiire [93-94]
uygun olarak 5 katli ¢apraz dogrulama kurallar1 ¢ergcevesinde bu verisetlerinin %70’

sistemin egitilmesi ve %30’u da testi i¢in ayrilmistir.

Oznitelik veri uzaymnim cok biiyiik olmasi siniflandiric1 algoritmalarinin basarisini
olumsuz etkilemektedir. Bu nedenle, EEDR lezyonlarini en iyi temsil eden 6znitelik
kiimesinin se¢imi bu ¢alismadaki temel motivasyonlardan bir tanesidir. Ayirt edici
Ozniteliklerden olusan bir 6znitelik alt kiimesi secilebilirse siniflandiricinin basarisi
arttirllmis olur. Buna ek olarak daha az sayida 6znitelik, gergek zamanli islem i¢in de
avantajlidir. Verisetinin siniflandirmasi siirecinde hem islem yiikiiniin azaltilmasi
hem de asir1 boyut probleminin Oniine gecilerek siniflandirma dogrulugunun
arttirllmas1 amaciyla 6znitelik se¢imi ve boyut diisiirme algoritmalarinin performansi
arastirilmistir.  Bu dogrultuda; &nemli 6zelliklerin segimi i¢in YOE ve boyut
diistirerek veri uzayr doniisiimii i¢in SRDA metodunun basaris1 6grenme kurallari
cercevesinde olusturulan smiflandirma modelleri {lizerinde test edilmistir. EEDR
lezyonlariin tespitini tahmin etmek {izere tasarlanan sistemin 6grenmesi siireci Sekil

5.7’deki i akisina gore tasarlanmistir.
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Onislem
D optik disk ve
makulanin tespiti

Retinal fundus

goruntd

ilgi noktalari ve
ilgi alanlarinin gikarimi

ﬂ

Vv

Oznitelik vektorlerinin elde edilmesi

GO AFDO

| e

v 2 ™ v

5 kath gapraz dogrulama kurallari gergevesinde
oznitelik degerlendirme

Oznitelik seglml Boyut dugurme

islenmis veri setleri J E islenmis veri setleri

ﬂ
S(e) (e
(s

S— B

!

Performans Degerlendirme

Sekil 5.7. Oznitelik ¢ikartma, dznitelik degerlendirme ve siniflandirma siireci.
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—

| Maodel 1 J-=> Tahmin 1
Yeni retinal gériintli Lezyanlanin Tespiti Tahmin 1 || Tahmin 2

./ .

.
| Model 2 — Tahmin 2
~—__/

Sekil 5.8. Hibrid smiflandiricinin kullanimu.

Bu siirecte, en basarili model hangi 6znitelik vektorii, 6znitelik se¢imi algoritmasi ve
siiflandirict algoritmasi ile elde edilir sorusunun cevabi aragtirilmistir ve Boliim
3’de detayl1 bir sekilde anlatimi yapilan yontem ve tekniklerle insa edilen her bir
modelden alinan ve Cizelge 6.1 ile 6.4 ve Cizelge 6.10 ile 6.13’de karisiklik matrisi
yapisinda sunulan sonuglar detayli bir sekilde incelenerek karsilagtirilmig ve her bir
lezyon grubu ic¢in Dso en iyi olan {i¢ model bilgisi sisteme kaydedilmistir. Bu
cizelgelerdeki veriler dogrultusunda sert ve yumusak eksuda bolgeleri icin en iyi
performans sunan Model 1 ve Model 2 ile Sekil 5.8’de temsili olarak gosterilen
hibrid karar verici bir sistemin insas1 gergeklestirilmistir. Bu sistem ile analize alinan
ilgi alani, mantiksal olarak Model 1 veya Model 2’den en az bir tanesinin pozitif
sonug¢ vermesi dogrultusunda sonug pozitif bulunmustur. Diger yandan, hemoraji ve

mikroanevrizma lezyonlar1 i¢inde ayni siire¢ yiiriitiilmiistiir.

1. grup lezyon tiirii i¢in pozitif sonucun elde edildigi ilgi alaninda sert veya yumusak
eksuda yapisal bozuklugu bulunmaktadir. Ayni sekilde, 2. grup lezyon tiirii igin
pozitif sonucun elde edildigi ilgi alaninda hemoraji veya mikroanevrizma yapisal
bozuklugu bulunmaktadir. Sekil 5.9°daki is akisinda goriilecegi {lizere, renk
yogunlugu benzerligi ve retinal goriintiilerdeki aydinlik oranlar1 farkliliklarindan
otiirii sert ve yumusak eksuda lezyonlar1 ayn1 kategoride yer almistir. Diger yandan,
hemoraji ve mikroanevrizmalarin ayrimi igin ikinci asamada, AFDO bilgisine dayali
olusturulan model ile bu ilgi alanlar1 analiz edilmektedir. Retinal goriintiideki renk

yogunlugu bilgisinin yaklasik olarak benzer olmasi nedeniyle tespitlerdeki hatali
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tarafindan

durumlar, hazirlanan arayiizler araciligi ile alan uzmam
giincellenebilmektedir.
1.ve 2. Grup Lezyonlarg
| icin Secilen Modellerin;
Retinal : Yiiklenmesi :
veriseti . l ................ ;
l Her bir ilgi alani igin
TRRRRNRR RNy
Retina Analizi |—>] Oniglem Degerlendirme
ve son islemler

|

Optik disk ve
makulanin tespiti

e

Ozniteliklerin
cikarimi

Degerlendirme
ve son islemler

2.grup lezyon
tard ma?

Mikroanevrizma
Icin Modelin  : >
Yiiklenmesi

1. grup lezyon
tird mu?

islem yapma

Mikroanevrizma

Evet

Sonug

Eksuda

[Evet/Hayir]

Mikroanevrizma
Hemoraji

Sekil 5.9. Yeni retinal goriintiilerin analizi siirecinin genel blok diyagramu.

5.2.2. Retinal Goriintiilerin Analizi Siireci

Sekil 5.9°da goriildiigii gibi yeni bir retinal fundus goriintiisiinlin igleme alinmasi

siireci su sekildedir: Oncelikle Sekil 5.3’deki 6nislemden gegirilen goriintiideki 1. ve
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2. grup lezyonlu bdlgelerin elde edilebilmesi i¢in parlak bdlgelerin ¢ikarimi
algoritmast "whitening” ve KSAHE islemlerinden geg¢irilmis goriintiiye ve bu
goriintiiniin tersi alinarak elde edilen goriintiiye uygulanmustir. Ilgi noktalar: igin
ORB ve SURF algoritmalarinin her ikisi ile elde edilen ilgi noktalarinin tiimii analize
alimmistir. Ayrica Sekil 5.10°da goriildiigii {izere kan damarlar1 iizerindeki ilgi
noktalarinin analize alinmamasi gerekmektedir. Bu noktalarin analize alinmamasi
icin yiirlitilen damar c¢ikarim algoritmast ve belirgin olusumlarin tespiti icin
ylriitiilen algoritmalarin ardindan retinal goriintiideki lezyonlu bdlgelerin otomatik
tespiti  gergeklestirilmistir. Kan damarlar1 tizerindeki ilgi noktalarinin igleme

alinmamasi i¢in ger¢eklenen kodlari ifade eden s6zde kod asagida verilmistir.

def ilgi_noktasi_damar_uzerindemi(point_x,point_y):
damar yapisin yiikle()

X-Y ilgi noktasi, damar yapusi vizerinde mi?

Cevap, Evet ise, bu ilgi noktasini listeden cikar.

Sekil 5.10. Kan damar iizerindeki ilgi noktalarinin tespiti.

Yukarida bahsedilen adimlar c¢ercevesinde yapilan analizlerin ve ilgili verilerin
girilecegi, hastaligin seyri hakkinda bilgi edinilebilecek bir kayit ve takip sistemi
gelistirilmistir. Ayrica, alan uzmani gelistirilen arayiizleri kullanarak gerektiginde
lezyonlu yapilar ile ilgili degisiklik yapabilmekte ve hastaligin gelisimi bilgilerini
sisteme kaydedebilmektedir. Gelistirilen uygulamaya ait ekran arayiizleri ile devam
eden asagidaki boliimler yeni bir retinal gdriintiinlin analizi ve sonrasinda yapilan

islemleri igermektedir.
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5.3. UYGULAMANIN BOLUMLERI

Gelistirilen uygulamadaki islemlerin yiiriitildiigii arayiizlere ulagsmak i¢in kullanilan

ana ekran goriintiisii Sekil 5.11°de goriilmektedir.

D\ & |Fe

[ Model Secimi ] [ Lezyonlarin Tespiti ] [Sonuc] [ Karsilastirma Ekrani ]

Sekil 5.11. EEDR lezyonlarinin tespiti igin gelistirilen KDS ana ekrana.

5.3.1. Model Se¢cimi Ekram

Sekil 5.12°de goriildiigi tizere sistemi kullanacak olan alan uzmani bu ekranda

varsayilan se¢imler ile islem yapilabilecegi gibi her bir lezyonun tespitine yonelik

gelistirilen diger modeller ile de analiz yapabilmektedir.

© Erken Evre Diyabetik Retinopati Karar Destek Sistemni

Ana Menil Analiz Sonuc Onceki Kayitlar Avyarlar

Avyarlar
Sert Eksuda ve Cotton Spots Hemoraji ve Mikroanavrizma
(@ Model 1 (AFDO+ SRDA+LR) or Model 2 (AFDO + SRDA + RF (@ Model 1 (AFDO+ SRDA + LR) or Model 2 (AFDO + SRDA +RF)
(7)) Model 1 (AFDO+ SRDA+LR) (7)) Model 1 (AFDO+ SRDA +LR)
(2) Model 2 (AFDG+ SRDA 4+ RF) (2) Model 2 (AFDG+ SRDA + RF)
(O Model 3 (AFDG+ YOE+RF) (O Model 3 (G0 +YEE +RF)

Sekil 5.12. KDS model se¢im ekrani.

Model se¢imi asamasi gerceklestirildikten sonra "Lezyonlarin Tespiti" arayiiziinde

retinal goriintiinlin analizi gergeklestirilir.
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5.3.2. Lezyonlarin Tespiti Ekram

5.3.2.1. Belirgin Olusumlarin Tespiti Ve Kan Damarlarinin Cikarim

Retinal goriintiiniin analizi ile ilgili neredeyse tim islemlerin yliriitildiigi ve
sistemin temel yapitagi olan bu ekranda retinal goriintii sisteme yiiklendigi anda
sirastyla "whitening” ve KSAHE metotlar1 ile onislemden gegirilir. Ardindan,
onislemden gegen goriintiiniin tersi arka planda olusturularak sisteme kaydedilir.
Deneysel ¢aligmalarda, "whitening” metodunun uygulandigi bazi goriintiilerdeki renk
yogunlugunun 1. grup renk yogunluguna yakin oldugu goriilmistiir. Bunun nedeni,
retinal goriintiilerdeki renk yogunlugunun farkliligidir. Yani, bu metodun baz retinal
goriintillerde basarili oldugu, bazilarinda ise basartyr disiirdiigli gorilmistiir.
Omegin Sekil 5.13.a goriintiisiinden "whitening" metodu ile elde edilmis sonug
goriintlideki bazi alanlar 1. grup lezyonlar ile benzer karakteristige sahiptir. Bu
sorunu agmak i¢in, alan uzmaninin retinal goriintii izerinde “"whitening” metodunun

uygulanmasina karar verecegi se¢enek sunulmustur.

<)

Sekil 5.13. Retinal goriintillerde "whitening” metodunun uygulanmasi, a) Retinal
goriinti 1, b) a gOriintiisii tizerinde "whitening™ metodunun
uygulanmasi sonucu elde edilen goriintii, ¢) Retinal gorinti 2, d) ¢
goriintiisti tizerinde "whitening” metodunun uygulanmasi sonucu elde
edilen goriintii.

40



flgi bolgelerinin analizinde OD, makula bélgesi ve damar yapisinin analize
alimmamasi gerekmektedir. Bunun igin Sekil 5.14’de gosterilen bu olusumlarin
tespiti ve kan damarlarinin ¢ikarimi ¢alismanin birinci asamasini kapsamaktadir. Bu
nedenle, sistem OD ve makula olusumlarinin yerinin tespit edilmesi gerektigi
konusunda uzmani uyarir. Bu uygulama ile belirgin olusumlarin tespiti otomatik
olarak yiiriitiilebilmektedir. Ancak retinal goriintiiniin elde edilmesi sirasinda farkli
aydinlanma kosullar1, giiriiltii, a¢isal sorunlar gibi nedenlerden &tiirii OD, makula ve
damar yapisinin elde edilmesi i¢in otomatik yiiriitilen algoritmalarin giliciinii
azaltmaktadir. Goriintiideki bu olusumlarin yeri otomatik yapilabildigi gibi bu gibi
dezavantajli durumlarda g6z 6niinde bulundurularak sistemi kullanan uzmanin retinal
goriintlilerdeki belirgin olusumlart manuel olarak tespit edebilmesine imkan

verilmistir.

Sekil 5.14. Analize alinmamasi gereken bolgelerin tespiti.

Sekil 5.15°de goriildiigii tizere alan uzmani, ilgili arayilizde ayarlamalar yaparak
belirgin olusumlarin yerini tespit edebilmektedir. Boylece Sekil 5.16°da goriildiigii
tizere lezyonlu bolgelerin tespitinden dnce belirgin olusumlarin yeri tespit edilmis ve

kan damarlarinin ¢ikarimi saglanmis olur.
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Ana Menl Analiz Sonuc Onceki Kayitlar Ayarlar

Yiikle 5] Optik Disk ve Makula Tespiti

Lutfen optik disk ve makula bolgesini belir
Retinal Gorunti

Whitening islemi yapilsin .
Optik Disk

Macula

Sekil 5.15. KDS, retinadaki belirgin olusumlarin tespiti ekrani.

Analiz Ekram

Damar Gzerinde dizeltme yap
[ Analizi manuel olarak gerceklestir
Analiz Stred
1. grup lezyon
0%

2. grup lezyon

0% Sonug

Analizi Baglat

Sekil 5.16. OD, makula ve kan damarlarinin ¢ikarima.
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Sekil 5.17°de  gorildiigli  iizere, retinal goriintilerdeki renk yogunlugu
farkliliklarindan 6tiirii kan damarlarinin ¢ikarimi igin yiiriitiilen algoritmanin her
goriintiide ayn1 sonucu lretmesi beklenemez. Bu nedenle, sistemi kullanan alan
uzmaninin kan damarlarinin ¢ikarimi ile elde edilen goriintii tizerinde manuel olarak
diizenleme yapabilmesine ve bdylece daha iyi sonuglar elde edilebilmesine imkan
tantyan arayiiz gelistirilmigtir. Bu arayiiz kullanilarak Sekil 5.17°deki kirmizi
cerceveli alanlar gibi kan damarlar1 iizerindeki eksik pikseller tamamlanabilecegi

gibi kan damar1 disindaki olusumlar da silinebilmektedir.

Sekil 5.17. Kan damarlarinin ¢ikarimi sonuglari, a) Yapisal eleman degeri=5 ile elde
edilen sonug, Yapisal eleman degeri=3 ile elde edilen sonug.

Analiz Ekrani

D‘ Damar yapisini yenile

[] Damar iizerinde diizeltme yap
[ Analizi manuel olarak gerceklestir
Analiz Stred
1. grup lezyon
20%

2. grup lezyon
27%

Analizi Baslat

Sonug

Sekil 5.18. Lezyonlu bdlgelerin analizi siireci.
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5.3.2.2. Analiz Islemi

Bolim 5.3’de bahsi gegen hibrid model ile Sekil 5.18’de goriildiigi tizere her bir
lezyon grubu igin analiz gerceklestirilmektedir. Analizin yiiriitme zamani ilgi
noktalarinin sayisityla dogru orantili olarak artacagi durumu dikkate alinarak esit
paylasimli olarak paylastirilmis 4 is pargacikli bir yapi ile ilgi noktalarinin analizi

stireci gerceklestirilmistir.

5.3.3. Sonu¢ Ekram

Sekil 5.19°daki retina goriintiisinde 1. grup ecksuda lezyonlarinn tespitini
gergeklestiren algoritmanin ¢iktist goriilmektedir. Mavi renkteki alanlar tespit edilen
lezyonlar1 ifade etmektedir. Alan uzmani, bu ekran lizerinde lezyonlu veya diger
bolgeleri inceleyebilmekte ve ayrica retinadaki s6z konusu bolge igin Silme
islemlerini veya sistemin tanimlayamadig1 lezyonlu bolge i¢in "bu bolgede su lezyon

vardir" tanimlamasini yapabilmektedir.

Retinal Gorinti Lezyonlar
Buyit []

Eksuda: 357
[] Hemoraii: 222
[ Mikroanevrizma: 21

I oo

Belirgin Olusumlar

Sekil 5.19. Lezyonlu bdlgelerin giincellenmesi (flgi alanlarin giincellenmesi).
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Retinal Gériinti Lezyonlar
Buyut []

Eksuda:324
[] Hemoraji: 12
[] Mikroanevrizma: 167

Belirgin Olugumlar

orlayarak segim yaptr
[ Zorlayarak secim yapt
O 1. grup lezyon

O 2. grup lezyon

Iptal

Sekil 5.20. ilgi alaninin alan uzmani tarafindan analize alinmast.

Sekil 5.20°de goriildiigii iizere analiz sonucunda bulunamayan lezyonlu bélgeler i¢in
alan uzmanmin analiz yapabilmesine imkan veren diyalog ekranlart da
bulunmaktadir. Diger yandan, alan uzmani Sekil 5.21°de temsili olarak gosterilen

arayliz aracilig1 ile goriintiiyli daha detayl bir sekilde inceleyebilmektedir.

Retinal Goruntu

Sekil 5.21. Lezyonlu bdlgenin detayli incelenmesi.

Goriintli kayitlama, saglik alaninda 6zellikle hastaliklarin gelisiminin takibinde
kullanilmak {izere tedavi kararlarini alan doktora yardimci olmak i¢in kullanilir. Bu
caligmada tasarlanan KDS ile lezyonlu bolgelerin alan uzmani tarafindan

giincellenmesi ve hatali ilgi alanlarinin kaldirilmasi gibi islemlere imkan verilmistir.
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Analiz ile elde edilen tiim bilgiler, Sekil 5.22°de goriildiigii tizere varlik-iliski modeli
cergevesinde tasarlanan "hasta bilgileri” veritabanina kaydedilmekte ve daha sonra
bu kayitlara ulasilabilmesi saglanmaktadir. Bilgilerin kaydi i¢in goriintli verilerinin
saklanmasina imkéan veren "LONGBLOB" veri tiirii tercih edilmistir. Ayrica, ilgi

alanlarina ait bilgiler de sozliik yapisinda olusturularak "BLOB" veri tiirlinde sisteme

kaydedilmistir.
MySQL Workbench
® Local instance MySQL57  x
File Edit View Query Database Server Tools Scripting Help
0D SBEEDE S
Navigator: Query 1 Administration - Server Status verih - Table
MANAGEMENT o o -
6 Server Status ‘—u"-lr Table Mame: [veris | Schema: database
_ti Client Connections Column Name Datatype PK NN UQ B UM ZF Al G Default/Expression
0 Users and Privileges teNo VARCHAR(12) ooooodofb0Q s
Status and System Variables ad VARCHAR(45) D D D D D D D D NULL
" soyad VARCHAR(45) O 000000 0
& Data Export tarih DATE Iy B Ay B ¥
,L Data Import/Restore zaman TIME O0O00O00000dag ne
Bruntu LONGELOB 10 0 0 O O O O O wow
INSTANCE keypoint_for_hexudate BLOB O0O00O00000dag ne
B startup / shutdown optikdisk VARCHAR(45) OO O0O00O00d O ww
A serverLogs makula VARCHAR(100) OO0Oo0o0odd ww
# Options Fil Keypoint_for_hemoraj BLOB 00000000 N
ptians File keypoint_for_mikroanevrizma  BLOB O 0O0O0000 O wow
PERFORMANCE reg_maxima_for_normal_gor... LONGBLOB O 0O0O00O>O>O>»O wow
reg_maxima_for_invert_goruntu LONGBLOB D D D |:| D D D D NULL
& Dashboard diabet_suresi VARCHAR(45) OO0OO0Oo00000d ww
&7 Performance Reports kan sekeri duzevi VARCHAR(45) I Y Y I A THT

Sekil 5.22. KDS ig¢in tasarlanan veritaban1 goriintiisii.

Diger yandan, belirli araliklarla DR siiphesi olan kisilerin sistem tarafindan
cagrilmasi bu tezin kapsami igindedir. Calismamizda, [13] nolu referans

dogrultusunda DR’nin olusma riskini artiran su faktorler sisteme dahil edilmistir.

e Diyabet hastaliginin siiresi,
o Yiiksek kan sekeri diizeyi,
e Yiiksek kan basinci,

o Gebelik,

e Sismanlik,

e Bobrek hastaligi.

Sekil 5.23’deki kirmizi ¢ergeveli alandaki bilgilerin sisteme kaydedilmesi sayesinde

retinal goriintiiniin veya hastanin se¢ilen tarih ve zamandaki risk faktorii degerlerinin
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incelenebilmesine ve ¢ikarsama yapilabilmesine imkan vermesi Ozelligiyle alan

uzmanina yardimei olmast hedeflenmistir.

Retinal Goranti Lezyonlar
Biiyit []
Eksuda:324
D Hemoraji: 12
[[] Mikroanevrizma: 167
[~ Risk Faktorleri
Diabet hastaliginin stiresi | 39
Kan sekeri duzeyi 123
Kan basina diizeyi 234
Gebelik FA = i
Sismanlk Hayir X
Bobrek Hastahd Hayr v
Kisisel Veriler
00082280814
YBRNHBSOY
7SMUMA4YUOID
Kaydet

Sekil 5.23. DR’nin olusma riskini artiran faktorlerin sisteme kaydedilmesi.
5.3.4. Karsilastirma Ekrani

En 6nemli gorevi, hastaligin seyrindeki gelismelere dair gerekli bilgileri sunmak olan
Sekil 5.24, 5.25 ve 5.26°daki arayiizler ile alan uzmant,

e {lgili retina goriintiisii i¢in sistemde bulunan kayitlara ulasabilir,
e Yeni bir retina goriintiisii aramas1 gerceklestirebilir,

e Lezyonlu bolgeleri inceleyebilir.

Ayrica, iki farkli tarih veya zamanda isleme alinmis olan retinal goriintiilerin analiz
edilebilmesine ve karsilastirilabilmesine imkan taniyan arayiiziin de bu noktada alan
uzmanina yardimer olacag diisiiniilmektedir. Ornek olarak Sekil 5.27°deki kirmizi
renkteki lezyonlar yeni bulgular1 yesil renktekiler ise daha O6nceden kayit altina
alinmis olan bulgular1 gostermektedir. Bu sayede, hastalifin takibi siiresince
hastalardan alinan farkli goriintiiler karsilagtirilarak hastaligin ilerleyisi hakkinda

bilgi sahibi olunabilmektedir.
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Hasta Bilgileri Onceki Kayitlar
Sistemde 9 adet kayit bulunmustur.

8 TC Mo Ad Soyad Tarih Zar ™

:| 1 00032280814 VERNHESOY TSMUMAYUOID 07/06/2016 14:20:56
2 (0082280814 VBRMHESOY TSMUMALYUOID 07/06/2016 2:58:47
Arama Yap
3 00082280814 YBRMHBSOY 7SMUMAAYUOID D6/06/2016 13:39:56
4 00032280814 YBRMHESOY TSMUMA4AYUOID 05/06/2016 23:49:07
5 000822980814 YBRMHESOY TSMUMAZYUOID 04/06/2016 16:49:41
6 00082280814 VBRMHESOY TSMUMALYUOID 04/06/2016 123412
W
£ >

Sekil 5.24. Sistemdeki kayitli verilerin sorgulanmas.

Onceki Kayitlar
de 9 adet kayit
TCNo Ad Soyad Tarih Zar A Lezyonlar
[ Eksuda: 31
100082280814  YBRNHBSOY  7SMUMA4YUOID 07/06/2016 14:20:56
Hemoraji: 83
2 00082280814 YBRNHBSOY  7SMUMA4YUOID 07/06/2016 9:58:47 [] Mikroanevrizma: 27
300082280814  YBRNHBSOY  7SMUMA4YUOID 06/06/2016 13:30:56 Risk Faktorleri
400082220814  VBRNHBSOY  7SMUMA4YUOID 05/06/2016 23:49:07 Diabet hastaliginin siiresi | 23
5 00082280814  YBRNHBSOY  7SMUMA4YUOID 04/06/2016 16:49:41 Kan seker! ditzey] 21
Kan basina dizeyi 123
6 00082280814  YBRNHBSOY  7SMUMA4YUOID 04/06/2016 1:34:12
v Gebelik Hayir
< > Sismanlik Hayir
Zoom Babrek Hastalidl Hayir

Sekil 5.25. Hastaligin seyri i¢in sistemdeki kayitli verilerin incelenmesi.

Retinal Goriinti

Lezyonlar

Eksuda: 324

[] Hemoraji: 12

[] Mikroanevrizma: 167

Risk Faktorleri

Diabet hastaliginin stiresi 3g

Kan sekeri diizeyi 123
Kan basina diizeyi 234
Gebelik Hayir
Sismanlk Hayir
1 Zoom Bobrek Hastaldi Hayir

Sekil 5.26. Hastaligin seyri i¢in sistemdeki kayitli verilerin detayli incelenmesi.
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Goriintii Karsilastirma Ekrani

TC No Tarih Zaman Karsilastir o
1 00082280814 05/06/2016 23:49:07 %]
2 00082280814 04/06/2016 16:49:41 O
3 00082280814 04/06/2016 1:34:12 O
4 00082280814 02/06/2016 22:00:44 O
5 00082280814 02/06/2016 21:46:21 %]
A_00N22200914 020602014 14:57:44 ] &2
Lezyon Secimi Yapiniz
Eksuda o ‘ Karsdastsr

. - Onceki
[] Hemoraji
. Sonraki

[ Mikroanevrizma

Sekil 5.27. Sistemdeki kayitli iki verinin incelenmesi.
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BOLUM 6

DENEYSEL SONUCLAR VE TARTISMA

Bu tez galismasinda EEDR lezyonlarindan sert eksuda, yumusak eksuda, hemoraji ve
mikroanevrizma bulgularinin analizi gergeklestirilmistir. Lezyonlari temsil eden ilgi
alanlarmi1 en basarili sekilde temsil edebilmek ve makine Ogrenmesinde en iyi
performansi yakalayabilmek i¢in {izerinde yogunlasilan ve arastirmalar yapilan

sorular sunlardir:

e Gorintii iyilestirme siireci nasil olmalidir?

e Seyrek drneklem ve yogun drneklem tekniklerinden hangisi uygulanmalidir?

e Ilgi noktalarmin ¢ikarnminda hangi algoritma yada algoritmalar
uygulanmalidir?

e Ogznitelik elde etme algoritmalarindan hangisi ya da hangileri tercih
edilmelidir?

e Oznitelik vektorlerini indirgemenin yollari nelerdir ve énemli 6znitelikler nasil

elde edilir?

¢ En basarili siniflandirict algoritmasi hangisidir?

(@) (b)

Sekil 6.1.  Yogun 6rneklem ile alt goriintiilerin elde edilmesi, a) 128x128 piksel alt
goriintiiler, b) 256x256 piksel alt goriintiiler.
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Retinal goriintiiye yogun orneklemin uygulanmasiyla Sekil 6.1°’de goriildigi iizere
tim goriintiiden 128x128, 256x256 vb. boyutlarda alt goriintiiler elde edilir. Bu alt
gorlntiileri temsil eden karakteristik bilgiler isleme alinir ve ilgili goriintii analiz
edilir. Bir diger segmentasyon algoritmasi olan Siiper piksel yontemiyle, Sekil
6.2’deki gibi goriintiiden alt goriintiiler elde edilir. Ardindan, bu goriintiilerden
Oznitelikler ¢ikartilir ve siniflandirmast yapilir. Siiper piksel algoritmasi, lokal olarak
piksellerin anlamli bir sekilde gruplandirilmasi i¢in kullanilir. Benzer renk ve doku

dagilimlarina sahip yerel bolgeler ayni siiper piksel bolgesinde yer alir [95].

-

o] |

d) le]

Sekil 6.2. Siiper piksel algoritmasi ve elde edilen bolgeler, a) Siiper piksel
algoritmasi ile ilgi alanlarmin elde edilmesi, b) Ikili renk uzayinda ilgi
alanlarinin gdsterimi, ¢) ilgi alami siirlarinin tespiti, d) Ilgi alanmin
boliitlenmesi.

Ancak, isleme alinan veri igin yiiriitme zamaninin ¢ok uzun siirmesi ve yogun
islemden 6tiirti bu tekniklerden vazgecilmistir. Uzun soluklu deneysel uygulamalar
ile yukaridaki sorularin cevaplarinin arandigi bu siirecte yiriitillen islemler dizisi
yogun Orneklemeye alternatif bir diger yontem olan seyrek Orneklemeyi
icermektedir. Yani ilgi alanlarinin analizi ilgi noktalar1 referans alinarak yapilmakta,
ilgi alan1 disindaki diger bolgelerin analizi yapilmamaktadir. Bolim 5°te ayrintilt bir
sekilde anlatilan model olusturma silirecinde en iyi basarimi sunan Oznitelik
vektorleri ve siniflandirict algoritmalari ile modeller olusturularak uygulama

gelistirilmistir.
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6.1. ERKEN EVRE DIiYABETIK RETINOPATIi LEZYONLARININ
TESPITINE DAIR ELDE EDILEN SONUCLAR

%701 sistemin egitilmesi ve %30’u da sistemin testi olmak iizere 5 kath capraz
dogrulama kurallar1 ger¢evesinde elde edilmis olan alt verisetleri lizerinde EEDR
lezyonlarinin tespiti i¢in yapilan deneysel calismalardaki analiz sonuglart ve
performans degerlendirmeleri Cizelge 6.1 ve 6.7 ve Cizelge 6.10 ve 6.16 arasinda
sunulmustur. Ornek olarak, Cizelge 6.1.’deki 1 nolu veriseti iizerinde LR ile yapilan
siiflandirma analizine dair sonuclar ve Dso degeri 3 siitun ve 4 satirli karisiklik
matrisi yapisinda verilmistir. Ayrica, her bir siniflandiricinin ortalama siniflandirma

basarisi ve ortalama yiiriitme zaman ilgili ¢izelgelerde son iki satirda sunulmustur.

Cizelge 6.1. Sert ve yumusak eksuda igin bilgi ¢ikarimi (BC)-1’e gore smiflandirma

sonuglart.
GO ve YOE
Siniflandirict Algoritmalari
Verisetleri LR RO
1 0 1 0
S 1 14 9 1 13 10
Veriseti No:1 0 7 19 0 5 18
Dso %71.74 Dso %067.39
1 0 1 0
S 1 12 11 1 14 9
Veriseti No:2 0 5 18 0 n 19
Dso %067.39 Dso %71.74
1 0 1 0
S 1 11 12 1 16 7
Veriseti No:3 0 6 17 0 6 17
Dso 9065.21 Dso %71.74
1 0 1 0
S 1 14 9 1 16 7
Veriseti No:4 0 5 18 0 7 16
Dso 9%069.56 Dso %069.57
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Cizelge 6.1. (devam ediyor).

1 0 1 0
VT 1 13 10 1 14 9
Veriseti No:5 0 5 18 0 5 18
Dso %67.39 Dso %69.57
Ortalama Bagar1 % 68.26 % 70.0
Ortalama Gegen Siire 0.16 sn 0.45 sn

Cizelge 6.2. Sert ve yumusak eksuda i¢in BC-2’ye gore siniflandirma sonuglari.

GO ve SRDA
Siniflandirict Algoritmalari
Verisetleri LR RO

1 0 1 0

e 1 14 9 1 19 4

Veriseti No:1 0 8 15 0 5 18
Dso %063.04 Dso 2080.43

1 0 1 0

. 1 17 6 1 19 4

Veriseti No:2 0 3 20 0 7 16
Dso 9080.44 Dso %076.08

1 0 1 0

VT 1 12 11 1 12 11

Veriseti No:3 0 > 1 0 3 20
Dso %71.73 Dso %069.57

1 0 1 0

S 1 15 8 1 16 7

Veriseti No:4 0 > 21 0 5 18
Dso 9078.26 Dso %73.91

1 0 1 0

S 1 13 10 1 17 6

Veriseti No:5 0 6 17 0 5 18
Dso 9%065.22 Dso %076.08

Ortalama Bagar1 % 71.74 %75.21
Ortalama Gegen Siire 0.17 sn 0.48 sn
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Cizelge 6.3. Sert ve yumusak eksuda i¢cin BC-3e gore siiflandirma sonuglari.

AFDO ve YOE
Siniflandirict Algoritmalari
Verisetleri LR RO

1 0 1 0

o 1 15 8 1 19 4

Veriseti No:1 0 8 15 0 1 22
Dso 9065.21 Dso 9089.13

1 0 1 0

S 1 13 10 1 20 3

Veriseti No:2 0 5 18 0 > 21
Dso %067.39 Dso 9089.13

1 0 1 0

TN, 1 12 11 1 19 4

Veriseti No:3 0 5 18 0 3 20
Dso %065.21 Dso %084.78

1 0 1 0

L il 1 12 11 1 21 2

Veriseti No:4 0 6 17 0 1 23
Dso %063.04 Dso 2093.48

1 0 1 0

o 1 12 11 1 22 1

Veriseti No:5 0 8 15 0 > 21
Dso 9069.56 Dso 2093.48

Ortalama Bagar1 %066.08 % 90.0
Ortalama Gegen Siire 0.15sn 0.46 sn

Cizelge 6.4. Sert ve yumusak eksuda i¢in BC-4’e gore siniflandirma sonuclari.

AFDO + SRDA

Siniflandirict Algoritmalari

Verisetleri LR RO
1 0 1 0
S 1 18 5 1 19 4
Veriseti No:1 0 0 23 0 0 )
Dso 92089.13 Dso 9091.30
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Cizelge 6.4. (devam ediyor)

1 0 1 0
S 1 19 4 1 19 4
Veriseti No:2 0 1 25 0 1 22
Dso 9089.13 Dso 9089.13
1 0 1 0
T 1 21 2 1 21 2
Veriseti No:3 0 0 23 0 1 22
Dso 9095.65 Dso 9093.48
1 0 1 0
o 1 21 2 1 21 2
Veriseti No:4 0 1 > 0 3 20
Dso 9093.48 Dso 9089.13
1 0 1 0
., 1 22 1 1 19 4
Veriseti No:5 0 1 22 0 1 22
Dso 9095.65 Dso 9089.13
Ortalama Basar1 % 92.60 9% 90.43
Ortalama Gegen Siire 0.22 sn 0.95 sn

Cizelge 6.5. Model 1 performansinin degerlendirilmesi.

Model 1 (AFDO + SRDA + LR)

Verisetleri Du Se Dso
Veriseti No:1 % 78.26 % 100.0 % 89.13
Veriseti No:2 % 82.60 % 95.65 % 89.13
Veriseti N0:3 % 91.30 % 100.0 % 95.65
Veriseti No:4 % 91.30 % 95.65 % 93.48
Veriseti No:5 % 95.65 % 95.65 % 95.65

Ortalama % 87.82 % 97.39 % 92.60

Cizelge 6.6. Model 2 performansinin degerlendirilmesi.

Model 2 (AFDO + SRDA + RO)

Verisetleri Du Se Dso
Veriseti No:1 % 82.60 % 100.0 % 91.30
Veriseti No:2 % 82.60 % 95.65 % 89.13
Veriseti No:3 % 91.30 % 95.65 % 93.48
Veriseti No:4 % 91.30 % 86.96 % 89.13
Veriseti No:5 % 82.60 % 95.65 % 89.13

Ortalama % 86.08 % 94.78 % 90.43
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Cizelge 6.7. Model 3 performansinin degerlendirilmesi.

Model 3 (AFDO + YOE + RO)

Verisetleri Du Se Dso
Veriseti No:1 % 82.60 % 95.65 % 89.13
Veriseti No:2 % 86.96 % 91.30 % 89.13
Veriseti No:3 % 82.60 % 86.96 % 84.78
Veriseti No:4 % 91.30 % 95.65 % 93.48
Veriseti No:5 % 95.65 % 91.30 % 93.48

Ortalama % 87.82 % 92.17 % 90.0

[90] nolu referans dogrultusunda, her bir verisetindeki smiflandirma basarisi
oranlarmin ortalamasi alinarak elde edilen deneysel sonuglar dogrultusunda, AFDO
ve SRDA metotlar1 ile RO ve LR smiflandiric1 algoritmalarinin sert ve yumusak
lezyonlarinin siniflandirilmasinda oldukg¢a basarili oldugunu ifade edebiliriz. Ayrica,
AFDO, YOE ve RO metotlarinin da basarili oldugunu soyleyebiliriz. Bu dogrultuda
bu ti¢ model bilgisine ait Du, Se ve Dso degerleri Cizelge 6.5, 6.6 ve 6.7’de
sunulmustur. Ayrica, her bir 6znitelik vektoriiniin elde edilmesine dair yiiriitme
zamanlarimin degerlendirmesi Cizelge 6.8’de ve en iyi basarimi veren ii¢ modelin

toplam yiiriitme zamani Cizelge 6.9’da sunulmustur.

Cizelge 6.8. Oznitelik vektdrlerinin ¢ikarimi i¢in yiiriitme zamani (sn).

YOE ile dznitelik degerlendirme | SRDA ile 6znitelik degerlendirme
GO 80.13 sn 28.15 sn
AFDO 41.20 sn 3.14 sn

Cizelge 6.9. En iyi bagarimi sunan ii¢ model i¢in toplam yiiriitme zamani (Sn).

Modeller
Model 1 Model 2 Model 3
Toplam siire 4.24 sn 7.89 sn 43.5 sn
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Cizelge 6.10. Hemoraji ve mikroanevrizma i¢in BC-1’e gére siniflandirma sonuglari.

GO ve YOE
Siniflandirict Algoritmalari
Verisetleri LR RO

1 0 1 0

T 1 14 9 1 19 4

Veriseti No:1 0 6 17 0 > 51
Dso %067.39 Dso 9%086.96

1 0 1 0

T 1 15 8 1 21 2

Veriseti No:2 0 7 16 0 > o1
Dso %067.39 Dso 9091.30

1 0 1 0

. R, 1 15 8 1 21 2

Veriseti No:3 0 9 14 0 3 20
Dso 2063.04 Dso 92089.13

1 0 1 0

. 1 15 8 1 19 4

Veriseti No:4 0 9 14 0 1 22
Dso %063.04 Dso 92089.13

1 0 1 0

o 1 20 3 1 17 6

Veriseti No:5 0 9 14 0 7 19
Dso 2073.91 Dso 9%078.26

Ortalama Bagar1 % 66.95 %086.96
Ortalama Gegen Siire 0.12 sn 0.49 sn

Cizelge 6.11. Hemoraji ve mikroanevrizma icin BC-2’ye gore smiflandirma

sonuglart.
GO ve SRDA
Siniflandirict Algoritmalart
Verisetleri LR RO

1 0 1 0

. 1 21 2 1 16 7
Veriseti No:1 0 5 18 0 5 18

Dso %384.78 Dso %73.91
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Cizelge 6.11. (devam ediyor).

1 0 1 0
o 1 21 2 1 20 3
Veriseti No:2 0 8 15 0 3 20
Dso 9%078.26 Dso %086.96
1 0 1 0
T 1 20 3 1 17 6
Veriseti No:3 0 8 15 0 11 1
Dso %076.09 Dso 9%063.04
1 0 1 0
S 1 20 3 1 18 5
Veriseti No:4 0 9 14 0 7 16
Dso 9%73.91 Dso 9%073.91
1 0 1 0
o B 1 20 3 1 19 4
Veriseti No:5 0 7 16 0 8 15
Dso 9%78.26 Dso %73.91
Ortalama Basar1 % 78.26 % 74.35
Ortalama Gegen Siire 0.18 sn 0.48 sn

Cizelge 6.12. Hemoraji ve mikroanevrizma i¢in BC-3’¢ gore siniflandirma sonuglari.

AFDO ve YOE
Siniflandirict Algoritmalart
Verisetleri LR RO
1 0 1 0
o 1 21 2 1 14 9
Veriseti No:1 0 7 16 0 5 18
Dso %080.44 Dso %069.57
1 0 1 0
S 1 16 7 1 21 2
Veriseti No:2 0 9 14 0 > o1
Dso %067.39 Dso 9091.30
1 0 1 0
S 1 22 1 1 16 7
Veriseti No:3 0 8 15 0 5 18
Dso 9080.44 Dso %073.91
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Cizelge 6.12. (devam ediyor).

1 0 1 0

VT 1 22 1 1 19 4

Veriseti No:4 0 7 16 0 2 19
Dso %82.60 Dso %382.60

1 0 1 0

VT 1 23 0 1 20 3

Veriseti No:5 0 Z 19 0 3 20
Dso %091.30 Dso %386.97

Ortalama Bagar1 % 80.43 % 80.87
Ortalama Gegen Siire 0.16 sn 0.50 sn

Cizelge 6.13. Hemoraji ve mikroanevrizma i¢in BC-4’¢ gore siiflandirma sonuglari.

AFDO ve SRDA
Siniflandirict Algoritmalari
Verisetleri LR RO

1 0 1 0

- A 1 23 0 1 23 0

Veriseti No:1 0 1 > 0 1 22
Dso 92097.83 Dso 9%097.83

1 0 1 0

VT 1 23 0 1 23 0

Veriseti No:2 0 5 18 0 5 18
Dso 2089.13 Dso 2089.13

1 0 1 0

S 1 22 1 1 19 4

Veriseti No:3 0 3 20 0 3 20
Dso 92091.30 Dso %084.78

1 0 1 0

S 1 21 2 1 20 3

Veriseti No:4 0 7 19 0 3 20
Dso %086.96 Dso %086.96

1 0 1 0

S 1 22 1 1 22 1

Veriseti No:5 0 7 19 0 3 20
Dso 92089.13 Dso 9091.30

Ortalama Basar1 % 90.87 % 90.0
Ortalama Gegen Siire 0.23 sn 0.63 sn
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Cizelge 6.14. Model 1 performansinin degerlendirilmesi.

Model 1 (AFDO + SRDA + LR)

Verisetleri Du Se Dso
Veriseti No:1 % 100.0 % 95.65 % 97.83
Veriseti No:2 % 100.0 % 78.26 % 89.13
Veriseti No:3 % 95.65 % 86.96 % 91.30
Veriseti No:4 % 91.30 % 82.60 % 86.96
Veriseti No:5 % 95.65 % 82.60 % 89.13

Ortalama % 96.52 % 85.21 % 90.87

Cizelge 6.15. Model 2 performansinin degerlendirilmesi.

Model 2 (AFDO + SRDA + RO)

Verisetleri Du Se Dso
Veriseti No:1 % 100.0 % 95.65 % 97.83
Veriseti No:2 % 100.0 % 78.26 % 89.13
Veriseti No:3 % 82.60 % 86.96 % 84.78
Veriseti No:4 % 86.96 % 86.96 % 86.96
Veriseti No:5 % 95.65 % 86.96 % 89.13

Ortalama 9% 93.04 % 86.96 % 90.0

Cizelge 6.16. Model 3 performansinin degerlendirilmesi.

Model 3 (GO + YOE + RO)

Verisetleri Du Se Dso
Veriseti No:1 % 82.60 % 91.30 % 86.96
Veriseti No:2 % 91.30 % 91.30 % 91.30
Veriseti No:3 % 91.30 % 86.96 % 89.13
Veriseti No:4 % 82.60 % 95.65 % 89.13
Veriseti No:5 % 73.91 % 82.60 % 78.26

Ortalama % 84.34 % 89.56 % 86.96

Her bir verisetindeki siniflandirma basgarisi oranlarinin ortalamasi alinarak en iyi
basarimi veren sonuglar dogrultusunda, AFDO ve SRDA metotlar1 ile elde edilen
verisetleri iizerinde LR ve RO siniflandirict algoritmalarimin  hemoraji  ve
mikroanevrizma lezyonlarinin siiflandirilmasinda oldukga basarili oldugunu ifade

edebiliriz.

Ayrica, GO, YOE ve RO metotlarinin da basarili oldugunu sdyleyebiliriz. Bu
dogrultuda bu ii¢ modele ait Du, Se ve Dso degerleri de Cizelge 6.14, 6.15 ve
6.16’da sunulmustur. Diger yandan, her bir 6znitelik vektoriiniin elde edilmesine dair
yiirlitme zamanlar1 Cizelge 6.17°de ve en iyi basarimi veren modellerin toplam

yiiriitme zamani da Cizelge 6.18°de sunulmustur.
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Cizelge 6.17. Oznitelik vektdrlerinin gikarimi i¢in yiiriitme zamani (sn).

YOE ile dznitelik degerlendirme SRDA ile dznitelik degerlendirme
GO 75,7 sn 27,49 sn

AFDO 42,59 sn 3,13 sn

Cizelge 6.18. En iyi basarimi sunan {i¢ model i¢in toplam yiiriitme zamani (Sn).

Modeller

Model 1 Model 2 Model 3

Toplam siire 4.28 sn 6.28 sn 78.15sn

Saglik disiplininde alinacak kararlar, segiciligi ve hassasiyeti en iist diizeyde olan
simiflandirma  yontemleri kullanilmasmi  gerektirmektedir. Ciinki  kullanilan
smiflandirma yonteminin lezyonlarin dogru bir sekilde tespitini gergeklestirmesi
gerekmektedir. Diger yandan, hastaligin ilerlemesi hakkinda uzman hekimin 6nceki
kayitlar ile su andaki durumu karsilastirmasi esnasinda destek vermesi agisindan da
bu algoritmalar dolayli olarak siireci etkilemektedir. Bu nedenle, bu sonuglar ve
uzman goriisii referans alinarak her bir lezyon grubu icin en iyi performansi sunan
Model 1 ve Model 2 modelleri kullanilarak hibrid bir model ger¢eklenmistir. Uzman
goriisiine basvurularak yiiriitillen siiregte ylirlitme zamani uzun olan ancak daha

dogru sonug veren algoritmalar tercih edilmistir.

Oznitelik degerlendirme yontemleri referans alarak hazirlanan bu c¢alismada elde
edilen Oznitek vektorleri kullanilarak 6grenme kurallar1 ¢ergevesinde gelistirilen
uygulamanin performansi yeni retinal goriintiiler iizerinde test edilmistir. Bu siirecte
Sekil 5.9°daki is akis1 adimlan yiiriitiilmistiir. Asagidaki Sekil 6.3 ve 6.4°de retinal
goriintli verisetindeki retinalarin isleme alinmasi sonucu elde edilen sonuglardan

bazilar1 goriilmektedir.
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Sekil 6.3. Eksuda lezyonlari, a) Retinal fundus goriintiisii, b) a goriintiisiindeki
lezyonlarin tespiti (Mavi noktali bolgeler).
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Sekil 6.4. Hemoraji ve mikroanevrizma lezyonlari, a) Retinal fundus goriintiisii, b) a
goriintiisiindeki lezyonlarin tespiti (Mavi noktali bolgeler).



Ayrica, bu tez ¢alismasi boyunca tizerinde ¢aligilan yontem ve tekniklerle hazirlanan
calismalar ve deneysel sonuglar ([96-102]) ilgili konferanslarda sunulmus ve makale
olarak uluslararasi dergilerde yayinlanmustir. Ilerleyen béliimlerde bu ¢alismalarin is
akis1 hakkinda agiklamalar bulunmaktadir. Devaminda bu tez c¢alismasi siiresince
gelistirilen makulanin tespiti ve kan damarlarinin ¢ikarimi hakkinda bilgiler
verilmistir. Diger yandan, literatiire uygun olarak EEDR KDS i¢in gelistirilen bu
uygulamadaki tiim arayiizleri kapsayan bir igerige sahip yayin niteliginde ¢alisma

yapilmas1 da planlanmaktadir.

6.2. ERKEN EVRE DiYABETIK RETINOPATI LEZYONLARININ TESPITi
iCIN YAPILAN DiGER CALISMALAR

Tasarlanan Sistam

— | Osnitelikvektérleri | | Kimeleme

i
i
i
i i
1
i 1
m | v i Gérsel 58210k
1 Miteliklendirme | p—
ilgi Alanlarn ! H
i i
| v |
i Gdrsel Kelimeler i
1
1 i
i 1

v v v
‘ RO | ‘ ¥5A | | oVi |

_______________________________ t mmmmmmmmmmmmmmm e Yeniverilerin analizi

i e
: Sonug: i
| Tasarlanan model [ —* Lezyon varf !
i Lezyon Yok i
| ]
| ]
| 1
I T !
I 1
| i
| , | |
! Retinal ‘reni bir Onisleme ve optik llgi noktalar ve Qzellik '
Po| veriset gorinti diskintespiti | T Cikanimi !
| i
| ]

Sekil 6.5. Sistemin 6grenmesi ve retinal gériintiilerin analizi.

[96-98] arasindaki ¢aligmalarda, EEDR lezyonlarindan olan sert eksudanin otomatik
tespiti Sekil 6.5°de gorildiigii lizere sistemin 6grenmesi ve yeni retinal goriintiilerin
analizi asamalar ile gerceklenmistir. Bu siireg, her ii¢ ¢alisma i¢in de ilgilenilen

bolgeler, 6znitelik ¢ikarimi, gorsel sozliik ve siniflandirma adimlarini igcermektedir.
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Sekil 6.7. Oznitelik degerlendirme, a) LR metodu ile, b) DVM metodu ile.

[99] nolu ¢alismada, ilgi noktalar1 etrafindaki dortgensel ilgi alanlarinin 6znitelikleri

Daisy [103] algoritmasi ile elde edilmistir. Ardindan Sekil 6.7’de goriildigi tizere
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YOE yontemi ile bu 6znitelikler vektoriinden kullanissiz olan ve siralamada diisiik
seviyelerde olan 6znitelikler elimine edilerek daha diisiik boyutta 6znitelik uzay1 elde

edilmistir.

Sekil 6.6’daki is akisina gore 5 katli capraz dogrulama yontemi ¢ergevesinde onemli
Oznitelik uzayi lizerinde DVM, Yapay Sinir Aglar1 (YSA) ve RO smiflandirict
algoritmalarinin basaris1 test edilmistir. En iyi basarimi sunan RO ile sistemin

modellemesi gerceklestirilmis ve yeni retinal goriintiilerin analizi yapilmistir.

[100] nolu g¢alismada, Sekil 6.8’de goriildiigii lizere mikroanevrizma ve hemoraji
lezyonlarinin otomatik olarak tespitini gerceklestiren bir sistem tasarlanmistir. Karma
deger (hash value), doku analizi ve siniflandirma algoritmalarinin performanslar
analiz edilmistir. Elde edilen sonuglar, Gabor 6zellikleri ile doku smiflandirma ve
RO smiflandirici algoritmast ile yapilan deneysel c¢alismalarin karma deger

algoritmasina gore daha basarili oldugunu gostermistir.

i
| Rastgele segilen |
! porinti kesitleri i
| Ogrenmeve Test Senug: |
! | _ | °F . Model _ . —»  Patolojilcdegil |
H Etme oloi !
: veya patolojik |
| I

| i
I i
I i
i i
| Retinal . Onigleme, optil dickin Onemli Moktalarm :
' Veniretinal || o makulamm tespiti  —* Tespiti H
| . . eorinti !
I veri seti :
| | i
i i
i |
| |
i Anahtar noktalar :
! ile upumlu balgeler :
I__::::::::::::::::::::::::::::::::::::::___::::::::::::::::::::::::___:::::::::::
Gaber Filtresi Karma Deger

Sonug: Patolojik
degil veya patolojik

Sekil 6.8. Gelistirilen sistemin is akis diyagrama.
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Onisleme ve optik — uzniteliklerinin b e ;
diskin tespiti alkanmi :

Sekil 6.9. Calismanin is akisi.

Sekil 6.9°da goriildiigl tizere Sert eksudalarin tespiti i¢in temel olarak modelleme
slireci ve yeni retinal goriintlilerin analizi olmak {izere iki asama igeren §grenme
yaklagimina dayali yiiriitiilen ¢alismada, ORB ve SURF algoritmalar1 ile 6znitelik

vektorleri elde edilmistir. Elde edilen 6znitelikler vektdriinden YOE yontemiyle
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Oznitelik secimi yapilarak onemli 6znitelikler vektorii elde edilmistir. Sekil 6.10°da
goriildiigli iizere bu yontem ile ORB yerel tanimlayicisindan 11, SURF yerel

tanimlayicisindan 13 6nemli 6znitelik elde edilmistir.

a) Secilen dznitelik sayisi: 11 b) Secilen 6znitelik sayisi: 13

Sekil 6.10. Oznitelik degerlendirme, a) ORB tanimlayicisindan elde edilen dnemli
Oznitelik sayisi: 11, b) SURF tanimlayicisindan elde edilen 6nemli
Oznitelik sayisi: 13.

Sonraki asamada Sekil 6.9°daki is akist dogrultusunda her iki tanimlayici
algoritmasina ait orjinal ve 6nemli 6znitelikler verisetinin %60°lik kismi egitim igin,
%40’l1ik kismi da test icin ayrilarak egitim ve test siirecleri cergevesinde RO ve YSA
algoritmalarinin  basaris1 analiz edilmistir. Bu siirecte %92,19’luk basarili
siniflandirma oranityla RO smiflandiricis1 ve SURF yerel tanimlayicisinin onemli
ozellikleri ile olusturulan model 1ile yeni retinal gOriintilerin analizi

gerceklestirilmistir.

6.3. RETINA GORUNTULERINDEKI BELIRGIN OLUSUMLARIN TESPITI
CALISMALARI

6.3.1. Optik Diskin Tespiti

Ozellikle sert ve yumusak eksuda lezyonlu retinal goriintilerde OD’nin otomatik
bulunmasi lezyonlarin otomatik tespiti icin Onemli bir asamadir. Ciinkii OD
bolgesinin renk yogunlugu ile bu lezyonlarin renk yogunlugu yaklasik olarak aynidir.
OD’nin tespiti konusunda gelistirilen yontemler her zaman 1iyilestirilmeli, retinal

gorintiilerde karsilagilabilecek yapisal bozulma, goriintii kalitesi, acisal sorun gibi
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durumlar i¢in daha etkin ve basarili yontemler gelistirilmelidir. Diger yandan, bu
bolgelerin tespiti bu bolgelere bagli hastaliklarin tespitinde de kullanilabilir. Sekil
6.11°de goruldigi tizere OD bolgesi dairesel bir yapiya sahip iken eksuda
lezyonlarinin goriintii lizerinde baz1 yerlerde yayilim niteliginde bir yap1 i¢ermesi

nedeniyle iki olusum arasinda sekilsel yonden bir farklilik s6z konusudur.

Sekil 6.11. DIARETDBI verisetinden bir retinal fundus goriintiisii.

Bu anlamda OD’nin tespiti, retinal gériintii analizi ¢alismalarinda birinci basamakta
yer alir diyebiliriz. Bu tez ¢caligmasinin 6nemli bir agamasi olan ilgi noktalarinin elde
edilmesine dair yiiriitillen algoritmalar ile elde ettigimiz ilgi noktalar1 bilgileri
icerisinde OD ve makulanin bulundugu bolgeye ait koordinatlarda vardir. Ornek
olarak ele alinan 3 adet retinal fundus goriintiisiindeki ilgi noktalarinin ¢ikarimi
algoritmasinin yiiriitilmesi sonucu OD ve makula bolgesindeki ilgi noktasi sayisi

Cizelge 6.19°da 3 nolu siitunda verilmistir.

Cizelge 6.19. Tlgi noktalarinin tespiti.

Toplam ilgi nokta Isleme alinan ilgi Isleme alinmayan ilgi
sayisi nokta sayisi nokta sayisi
Retinal goriintii-1 653 397 256
Retinal goriintii-2 609 390 219
Retinal goriintii-3 286 212 74

Igili gizelgde goriildiigii iizere bu olusumlarin tespitinin yapilmamasi, hem fazladan
islem yapma hem de yanlig tespit sonucunu beraberinde getirecektir. Retinal
goriintiiye ait ilgi noktalarin ¢ikarimi algoritmasi ile elde edilen koordinat bilgilerinin

OD ve makula bolgesi i¢inde yer almasi ve gereksiz yere bu bolgelerin analize
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alinmasim1 ve de daha Onemlisi "bu bdlgeler icin lezyonlu bolgelerdir”

siiflandirmast yapilmasimin Oniine gecilmesi yiiriitiilen bu calismanin amaclar

arasindadir.
Sonug
Cembersel
Goriinti Goriinti Giriintideld ilgi bilgenin elde
. . - - . )
veritabamn Onigleme noldas edilmesi
izleme

Sekil 6.12. Uygulamanin akis diyagrami.

Il gi alan1 1 flgi alan1 2 Ilgi alan 3 Ilgi alam 4 flgi alam1 5

000..
©0000

Sekil 6.13. Doku analizinde kullanilan bolgeler, a) 5 adet OD goriintiisii, b) 5 adet
optik disk olmayan goriinti.

OpenCV Kkiitiiphanesinden yararlanilarak gerceklestirilen [101] nolu ¢alismada,
retinal goriintiideki OD adayi ilgi alaninin konum bilgisi ve bu konuma ait Gabor
ozelliklerine dayali olarak en iyi benzerlik degerine sahip olan ilgi alaninin OD
bolgesi olduguna karar veren algoritmanmm akis diyagrami Sekil 6.12°de
goriilmektedir. Bu akis diyagramindan goriildiigli tizere onislemden gegirilen retinal

fundus goriintiisiindeki maksimum renk degisiminin oldugu noktanin konum
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bilgisine dayali olarak bu noktanin etrafindaki 120 piksel yarigapindaki dairesel

bolgenin doku 6zellikleri elde edilmistir.

Adim 1 Adim 2 Adim n

Sekil 6.14. OD’nin tespiti, a) Yiiriitillen adimlar, b) Basarili bir OD tespiti.

Sonrasinda dokusal analiz yontemiyle Sekil 6.14’de verilen ve sistemde sakli olan
OD ve diger alanlarin bilgilerini igeren drneklem kiimesi ile bu ilgi alaninin 6znitelik
bilgilerinin karsilagtirmas1 yapilarak bu bdlgenin OD olup olmadigi tespit
edilmektedir. Sonug pozitif ¢ikarsa bu ilgi alaninin konum bilgisi sisteme
kaydedilerek OD bolgesinin tespiti yapilmis olur. Aksi durumda, bir sonraki ilgi
alan koordinatinin elde edilmesi asamasinda, iizerinde calisilan koordinatin tekrar
isleme alinmamasi igin bu koordinata ait 40 piksel ¢capindaki dairesel bolgenin piksel
degerine bu bdlgenin ortalama piksel degeri atanmaktadir. Bu deger, deneme
yanilma metoduyla belirlenmis olan bir degerdir. OD’nin tespiti i¢in uygulanan bu
algoritmanin is akisi, ilgi alani sinirlart goriintii sinir degerleri disina ¢ikmadig

slirece 6zyineli olarak devam etmektedir.

Onislem, ilgi noktalarin ¢ikarm, morfoloji ve gorsel sozliigiin olusturulmasi

asamalarindan olusan [102] ¢alismasinda deneysel uygulamalar neticesinde KSAHE
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metodu ile retinal goriintiilerden elde edilen sonug goriintiiler iizerinde ¢alisilmistir.

Calisma, temel olarak 2 bolim icermektedir.

Sistemin Ogrenmesi Asamasi: Sistemin OD bdlgesine ait oOzellikleri diger
bolgelerden ayirt edebilmesi icin gorsel sozliikk olusturulmus ve sonrasinda gorsel

kelimelerin siniflandirilmasi i¢in RO smiflandirict algoritmasi ile ¢aligilmistir.

Alan=genislik*ylkseklik

genislik

—

N

|
% yikseklik
|

y,

X
>

Sekil 6.15. Tlgi bdlgesinin alanmin hesaplanmasi.

Bir ilgi alanmim biyiikligii belirlenen degerlerin disindaysa bu bolge, OD veya
makula bolgesi degildir. Ayrica, en boy orant da onemlidir. Tez ¢alismast siiresince
OD ve makula bolgelerinin otomatik olarak tespitinde kullanilan alan bilgisi

hesaplamasi Sekil 6.15°de goriilmektedir.

Yeni retinal goriintiilerin analizi asamasi: Bu asamada, Sekil 6.16’daki is akigindan
goriilece8i lizere bir retinal goriintiideki parlak bolgelerin ¢ikarimindan sonraki
asamada bu goriintiiye esikleme islemi uygulanarak ikili goriintii elde edilmistir.
Parlak bolgelerin ¢ikarimi algoritmasinin uygulandigi goriintii izerinde SURF ilgi
nokta ¢ikarimi ile elde edilen ilgi noktalari sinirlarindaki ilgi alanlarinin tespiti
esiklenmis gorlintii lizerinde yapilmistir. Ardindan, BBE yontemi ile bu ilgi
alanlarinin boyut bilgileri dikkate alinarak OD alani sinirlar1 disinda kalan bolgelerin
isleme alinmamasi saglanmistir. OD aday1 bolgelerin analizi i¢in gorsel sozlik, RO

siiflandirici algoritmasi ve yapisal benzerlik indeksinden faydalanilmistir.
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|

Parlak balgelerin
clkanm

|

ligi noktalannin glkanmi

l

Otsu esikleme ve
b
BBE metodu

l Evet
Doku analiz <l>‘—

KSAHE metodu ve ilgi
alaririn tersini alma islemi

|

Gorsel Sézlilk ve Yapisal
Benzerlik Testi

Kosul
Sadland ma?

Sonug

Sekil 6.16. Onerilen yaklagimin is akisi.
Yapisal benzerlik indeksi algoritmasi, aday ilgi alanlarinin karsilastirilmasi esnasinda

birden c¢ok aday bolgelerin oldugu durumlarda en 1iyi benzerlik bilgisini

yakalayabilmek icin kullanilmistir. Bu adimlar gercevesinde yapilan deneme
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calismalarinda goriilmistir ki, yiriitiilen ¢alisma bazi retinalarda basarili sonug
tiretirken digerlerinde bu basar1 goriilememistir. OD bolgesi, damarlarin ¢ikis
noktast oldugu icin parcali olmaktadir. Bu sorunu asabilmek i¢in yiiriitilen ve
calismaya Onemli bir katkisi olan prosediir, Sekil 6.17°de goriildiigli lizere bu
bolgedeki pargali alanlarin  "dilation” morfoloji islemiyle OD formuna uygun

bolgeler haline getirilmesidir.

a) Parcal1 bolge b) 1. dilation islemi ¢) 2. dilation iglemi

Sekil 6.17. OD’nin tespiti i¢in yiirlitiilen morfolojik islem adimlari.

Optic disc
locanion:
x=359
y=482

Optic disc
location:
x=1035
y=3562

location: location:
x= 444 x=197
y=228 y=283
x= 580 x=328
y=539 ¥=653

Sekil 6.18. 6 retinal goriintliniin OD bolgesinin tespitine dair sonuglar.
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OD sinirlart i¢inde olan ve analiz sonucu pozitif olan ilgi alan1 bulunamadiginda bu
stirec Ozyineli olarak devam etmektedir. OD bdlgesinin tespitinin basarisini
karsilastirabilmek igin Oncelikle her bir goriintiideki OD bolgesi kordinat bilgileri
manuel olarak sisteme kaydedilmistir. Sonrasinda, birka¢ 6rnegi Sekil 6.18’de
goriildiigii tizere, Lalonde vd. ([52]), tarafindan Onerilen yontem ile her bir retinal
goriintiiden elde edilen sonucun sistemdeki sonug ile piksel piksel karsilagtirmasi

yapilarak, onerdigimiz ¢alismanin basarisi analiz edilmistir.

6.3.2. Makulanin Tespiti

[50] nolu g¢alismanin referans alindigi "makula bolgesinin OD’ye olan uzakligi
yaklasik olarak OD’nin yarigapinin iki buguk katidir" bilgisine dayanilarak yiiriitiilen
bu ¢alismada OD’nin tespitinin ardindan 6klid uzaklig: formiilii uygulanarak makula
bolgesinin tespiti yapilmistir. Bu siiregte uygulanan kural sudur: Iki ilgi alam
merkezi arasindaki 6klid uzunlugu "6klid uzunluk esigi" degerinden biiyiikse veya

kiigiikse, s6z konusu ilgi alan1 aranilan bolge olamaz.

iki boyutlu bir diizlemdeki (x1,y1) Ve (X2,Y2) koordinatlar1 arasindaki Oklid uzakhig:
denklemi Esitlik 6.1 ile verilmistir [57].

d(,y) =+ (xy— x,)2 — (v, — ¥,)?

(6.1)

Sekil 6.19°da tersi alinan retina goriintiisii verilmistir. Makula bdlgesinin tespiti i¢in
bu goriintiiye parlak bolgelerin ¢ikarimi islemi uygulandiktan sonra Otsu esikleme
isleminin uygulanmasiyla elde edilen ikili goriintii {izerinde BBE metodu
uygulanmistir. Bu asamadan sonra elde edilen ilgi alanlari igindeki OD’ye olan
uzaklik bilgisi kriterine sahip olan ve belirlenen biiyiikliik sinirlarinda olan ilgi
alanmin doku analizi gergeklestirilerek makula bolgesi olup olmadigina karar veren
prosediir gergeklenmistir. Sonrasinda, OD ve makula bolgesine ait koordinat bilgileri

sisteme kaydedilmistir.
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Sekil 6.19. Makula bolgesinin tespiti i¢in ilgi alanlarin tespiti.

6.3.3. Kan Damarlarinin Cikarimi

Retinal gorintiideki kan damarlarinin ¢ikarimi igin yiiriitilen calismada, Sekil
6.20’de goriildiigii tizere, KSAHE isleminden gegirilmis retinal goriintiiye
matematiksel morfoloji operatérii olan “white tophat” islemi uygulanmis ve
sonrasinda Otsu esikleme algoritmasi uygulanarak ikili goriintii elde edilmistir. Bu
goriintiideki  kesik pikselleri  birlestirmek i¢in dilation morfolojik islemi
uygulanmigtir. Sonrasinda, BBE etiketleme islemi uygulanarak matematiksel alan

degeri kiigiik olan bolgeler goriintiiden kaldirilmustir.

Sekil 6.20. Retinal goriintiiden damar ¢ikarimi siireci, a) KSAHE metodunun
uygulanmasi, b) White tophat prosediirii ile elde edilen goriintii, c) Otsu
algoritmasi ile elde edilen goriintii, d) Kiigiik bolgelerin goriintiiden
kaldirilmasi ile elde edilen sonug goriintii.

76



Aydnlik boélgeleri ortaya cikartabilmek i¢in uygulanan "tophat” morfolojik islemi
Esitlik 6.2’de ifade edildigi lizere "opening" morfolojik islemi ile elde edilmis

goriintiiniin orijinal goriintiiden ¢ikarilmasidir [62].

Tophat transformation= Image — Open(Image) (6.2)

Retinal damarlarin degisik bir yapi1 icermeleri ve yerel kontrastlarinin kararsiz
olmasindan otiirii otomatik damar ¢ikarimi beraberinde zorluklar getirmektedir. Bu
zorluklar1 agsmak i¢in "tophat" donilisimii ile elde edilen goriintii lizerinde Otsu
esikleme algoritmasi ile en iyi basarimi saglayabilmek icin "yapisal element” degeri
uzman tarafindan manuel olarak degistirilebilmektedir. Damar c¢ikarimi igin
onerdigimiz bu calismada yiiriitiilen morfolojik islemlerin ardindan alan uzmaninin
onay1 ile kan damar yapisi sisteme kaydedilecek ve retinal lezyonlarla ilgili diger

islemlere gecilebilecektir.

77



BOLUM 7

SONUC VE ONERILER

Cok yaygin bir goz hastaligi olan DR, seker hastaligina bagli olarak kan sekerinin
yiikselmesi sonucu retina kilcal damarlariin etkilenmesi ile baglayan ve ilerleyen
evrelerde gorme duyusunun tamamen yitirilmesiyle sonuglanabilen ve genellikle iki

gozii de korliik derecesinde etkileyen bir hastaliktir.

DR hastalig1 ile ilgili olarak, otomatik tespit calismalar1 biiylik ivme kazanmis
olmasina ragmen her gegen giin yontemlere yeni yetkinlikler eklenmektedir. Ayrica,
bu hastaligin diizenli muayene gerektirmesi ve uzman azli§i otomatik tespit

sistemlerini zorunlu hale getirmektedir.

Tip bilimlerinde kararlarin hizli ve dogru sekilde verilmesi hayati 6neme sahiptir ve
DR hastaliginin ilerlemesinin durdurulmasinda en 6nemli yontem, erken tanidir. Bu
dogrultuda bu hastaligin erken evresinde ortaya ¢ikan sert eksuda, yumusak eksuda,
hemoraji ve mikroanevrizma lezyonlarinin tespiti konusunda uzman hekime karar
destegi saglayan goriintii isleme teknikleri ve makine Ogrenmesine dayali bir
uygulama gelistirilmistir.  Gelistirilen uygulamanin §grenme siireci; retinal
goriintlilerin iyilestirilmesi, ilgi alanlarinin tespiti ve 6zniteliklerinin ¢ikarimi ve bu
ilgi alanlarmin gercekte lezyon mu yoksa normal bir doku mu oldugunun ayrimim
yapan analiz asamalarindan olugmaktadir. Bunun yami sira lezyonlarin
smiflandirilmas1 i¢in farkli Oznitelik c¢ikarma ve simiflandirict algoritmalar
uygulanarak basarili sonuglar elde edilmesi i¢in yontem ve teknikler uygulanmis,
modeller gelistirilmis ve bu modellerin basarilar1 ayrintili bir sekilde incelenmistir.
Ayrica yapilan deneysel ¢aligmalarda her bir lezyon grubu icin iizerinde c¢aligilan
modellerden en iyi performans sunan iki model bilgisinin i¢inde yer aldig: hibrid
karar verici sistem ile gelistirilen uygulamanin olduk¢a basarili sonuglar verdigi

goriilmiistir. Bu dogrultuda karar destek sistemlerinde tek model ile
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cikarsama yapmak yerine iki modelin bir arada kullanilmasi ile daha basarili bir
sekilde destek saglanabilecegine iliskin bir ¢alisma Onerilmistir. Diger yandan, alan
uzmaninin her bir lezyonun tespiti i¢in ayr1 ayri kaydedilen model bilgileri
igerisinden se¢im yapabilmesini ve hastanin sistemdeki onceki kayitlarmi anlik
karsilagtirabilme imkan1 vererek belirli tarih ve zamandaki gelisimleri
inceleyebilmesini saglayan arayiizler tasarlanmistir. Bu noktada, hastaligin muhtemel
ilerlemesinin ~ Oniine  gegilebilmesi  i¢in alan uzmanina imkan verecegi

distintiilmektedir.

Tez g¢aligmasi siiresince Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi GOz hastaliklar
anabilim dalindan alinmis olan retinal goriintiileri ve ayrica DIARETDBI1, DRIVE
ve ROC retinal verisetleri ile calisilmistir. Bu siire boyunca hazirlanan c¢aligsmalar
uluslararas1 dergilerde yayinlanmis ([96-97,99]) ve ayrica ilgili konferanslarda
([98,100]) sunulmustur. Ayrica, 6zellikle sert eksuda lezyonlar1 ile ayni renk
dagilimina sahip olan OD bdlgesinin tespitine dair yontemler gelistirilmistir. Iki
farkl1 bakis agisiyla goriintii isleme yontemleri temel alinarak OD bolgesinin tespitini
igeren c¢alismalardan [101] nolu ¢alisma uluslararast bir konferans bildirisi olarak
sunulmus ve [102] nolu ¢aligma bir makale olarak yayinlanmistir. Ayrica, makula ve
kan damarlariin tespitine yonelik ¢calismalar da bu siire¢ boyunca iizerinde caligilan

konular arasindadir.

Uygulanan yontem ve tekniklerle ve uzman destegi ve goriisii alinarak gelistirilen
KDS’nin basarisi retinal gortintiiniin netligi ile dogru orantildur. Bir retinada bir¢cok
lezyon ve hastalik tiirii bulunabilir ve bu goriintiilerde renk yogunlugundaki
farkliliklar ve giiriiltii gibi sorunlar lezyonlarim tespitini bir o kadar zorlastirmaktadir.
Bu nedenle, retinalardaki yapisal bozukluklarin zaman i¢indeki gelisiminin takip
edilebilmesi i¢in retinal goriintii ¢ekimini yapacak olan uzmanin aydinlanma orant,
ac1, ¢oziiniirliik gibi kriterleri dikkate alarak belirli standartlara gore goriintiiyii elde
etmesi gerekir. Ozellikle, OD ve makula merkezlerinin aym hizada olmasi ve
makulanin merkezi bir konumda olmasi analizin saglikli gerceklesebilmesi ig¢in

oldukga onemlidir.
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Bu calismanin, DR hastaligin erken evresinde ortaya g¢ikan lezyonlarin tespitinin
yapilmasina ve hastaya uygulanacak tedavinin basari yiizdesinin artisina zemin

hazirlayacagi ve sonraki ¢caligmalara 151k tutacagi diistiniilmektedir.

Gelecekte, yeni Oznitelikler ve smiflandirma algoritmalart ile ¢alisilarak
uygulamanin etkinliginin arttirilmasi hedeflenmektedir. Diger yandan, DR’nin ileri

evresinde ortaya ¢ikan lezyonlarin tespiti de hedeflenen ¢alismalar arasindadir.

Ayrica, iki boyutlu retinal goriintiiler iizerinde yiiriitiilen bu yontem ve tekniklerin,
farkli verisetleri ve {ic boyutlu goriintiilleme teknigi gibi daha iyi goriintiileme
teknolojileriyle elde edilen retinal goriintiiler lizerinde daha basarili sonuglar verecegi

diistiniilmektedir.
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TOPCON TRC-50IX TEKNIK OZELLIKLERI

Sekil EK A.1. Topcon TRC-501X Retinal kamera [104].

IMAGEnet 2000 ile baglantisi, sayisal goriintiileme sisteminin genis aralikta
konfigure edilmesi, goriintii verilerinin otomatik olarak iletimi ve 21 adimda flas
yogunlugunu ayarlama o6zellikleri ile retinal goriintiileme i¢in ¢ok iyi performans

sunan bir cihazdir [104].

Teknik ozellikleri:
1. Calisma mesafesi: 39 mm
2. Fotografik biiyilitmeler: 0 noktasinda 15181 kirma derecesi ile 35mm kamera:
50° de 1.84X, 35° de 2.45X ve 20° de 4.28X
3. Toplam gozlem biiyiitme: 50° de 10X, 35° de13.3X, 20° de 23.3X
4. GOz i¢in diyoptri karsilama araligi: 0 ayari: -10 +6 diyoptri, - ayart: -9 -23 arasi
diyoptri, + ayar1: +5 +23 aras1 diyoptri, Ayar: +22 +41 diyoptri.
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10.
11.

12.
13.

14.

Filtreler: Floresan anjiyografi, ICG anjiyografi, Red free goriintiileme, Diger
filtreler

Diyoptri diizeltme araligi: -6D ile +5D

Stereo goriintiileme: +£1 mm

Optik kafa salinim1: £+ 30° ye kadar

Isik kaynagi: Gozlem i¢in: 12V 100W halojen lamba, Gériintiileme i¢in: 21
kademeli ayarlamali maksimum 300WS Xenon lamba, sarj siiresi: 1 saniye
Optik bas egimi: yukariya 15° ve asagiya 10°
Gli¢ kaynagi tlinitesi: AC 120V, AC 220V, AC230V ve AC 240V
ayarlanabilir voltaj segici 6zelligi ile
Gic tiiketimi: Max 2000VA / Normal 150 VA
Boyutlar (Temel govde) : Genislik: 340 mm, derinlik: 505 mm, yiikseklik:
589 mm.
Agirlik (Temel govde) : 37 Kg.
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