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Koroner Arterlerin Boliitlenmesi Temelli Bir Karar Destek Sistemi
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OZET: Kalbi besleyen koroner arterlerin anatomisinin bilinmesi kalp hastaliklarimin tamsinda biiyiik énem arz
etmektedir. Koroner arterlerden sag koroner arter (RCA), sol ana koroner arter (LMCA), sol 6n inen arter (LAD) ve
sirkumflex arter (Cx) veya alt dallardaki arterlerden birinde meydana gelebilecek bir tikanmanin bityiikliigii tedavi
yontemi i¢in 6nem arz etmektedir. Yapilan ¢alismada koroner arterlerin boliitlenmesi temelli bir tan1 destek sistemi
olugturulmustur. Bu amagla, kalp anjiyografi gérintiilerine sayisal goriintii isleme teknikleri uygulanarak koroner
arterlerde meydana gelen daralmanin yiizdesinin belirlenmesine y6nelik bir yazilim gelistirilmistir. Calisma uzman
kardiyolog gdzetiminde gerceklestirilmis olup yazilimda elde edilen sonuglar uzman doktorun elde ettigi sonuglarla
karsilastirilmistir. Bes goriintii i¢in %5 ile %12 arasinda geri kalanlar igin ise %1 ile %35 arasinda bir darlik yiizdeleri
arasinda farki oldugu gézlemlenmistir. Calismanin boliitleme basarimi ise ZSI (zijdenbos similarity index) basarim
belirleme indeksine gore tespit edilmistir. Elde edilen ZSI degerleri, literatiirde oldukg¢a basarili sayilabilecek (%78-
%091 arasinda) degerlerdedir. Elde edilen boliitleme sonuglari, onerilen sistemin klinik ve aragtirma ¢alismalarinda
tan1 destek araci olarak kullanilabilecegini gdstermistir.

Anahtar Kelimeler: Koroner arter, Goriintii isleme, Anjiyoplasti

The Segmentation of the Coronary Arteries Based Decision Support System

ABSTRACT: The knowledge of the anatomy of the coronary arteries that feed the heart is of great importance in the
diagnosis of heart diseases. Size of a blockage that can occur in right coronary artery (RCA), left main coronary artery
(LMCA), left anterior descending artery (LAD) and circumflex artery (Cx) or the one of the arteries in the lower
branches is very important for the treatment. In this study, coronary arteries segmentation based diagnostic support
system was proposed. For this purpose, a software has been developed for determining the percentage of the
contraction occurring in coronary arteries by applying digital image processing techniques to cardiac angiography
images. The study has been carried out in the expert supervision of cardiologist and the obtained coronary arteries
segmentation results were compared with the manually segmented by the cardiologist. The vascular stenosis ratio
differences were observed between %5 to %12 for five images and 1% to 5% for the rest of the data. The segmentation
succes of the study was determined by using ZSI (zijdenbos similarity index). The resulting ZSI values (between %78-
%91) were between %78 and %91 that can be considered as a successful segmentation in the literature. Obtained
segmentation results showed that the proposed system can be used as a diagnostic support tool in clinical and research
studies.

Keywords: Coronary artery, Image Processing, Angioplasty

hastaliklarin, Oliime sebebiyet verme siralamalarinda
biitiin hastaliklar arasinda ilk siray1 aldig1 bilinmektedir
[4]. Bu nedenle erken tam1 ve teshis hayati Gnem
tagimaktadir. Uygulanacak tedavi yontemi damarin
tikaniklik  derecesine gore belirlendiginden, tikali
damarin bolitlenmesi  koroner arter hastaliklarinda
onemli bir ¢aligma konusu olmustur.

1. GIRIS

Atardamarlar kalpten pompalanan kanin tiim viicut
dokularina tagindig1 bir ag sistemi olarak tanimlanabilir.
Duvar elastiki bir yapida olup kalp, beyin, akcigerler,
karaciger, mide, pankreas, kaslar, bacaklar gibi tiim

dokular, kandan oksijen alarak beslenmeyi bu arterler
sayesinde gergeklesmektedir. Bu arterlerden birisi belki
de en 6nemlisi, kalbi besleyen koroner arterlerdir. Bu
koroner arterlerde meydana gelen bir daralma veya
tikanma ile kan akimmin kismi ya da tam kesilmesine
bagli olarak ortaya g¢ikan hastaliklara koroner arter
hastaligr denilmektedir [1]. Istatiksel sonuglara gore
insan sagligim tehdit eden 6nemli hastaliklarin baginda
kardiyovaskiiler hastaliklar gelmektedir [2-3]. Bu tiir
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Hizla gelisen goriintilleme teknolojisi sayesinde, birgcok
hastalik gibi kalp hastaliklarmmin da erken tamsi
yapilabilmektedir. Bu amagla BT (Bilgisayarh
Tomografi) ya da anjiyografi goriintiilerinden, koroner
arterlerde meydana gelen daralma, tikamiklik veya
anevrizma gibi durumlarin Onceden belirlenmesine
yonelik bir¢ok ¢aligma yapilmigtir [5-6].

Zhou ve arkadaslart yapmis olduklari bir ¢aligmada
damarlarin yar1 otomatik boliitlenmesine yonelik Gabor
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filtresi ve Hessian matris analizi yontemlerini
kullanmuglardir [7]. Khaleel ve arkadaslar1 yapmis
olduklar1 ¢alismada [8] damar agaci ¢ikariminda gauss
filtresinin farkli varyans degerinde olusan sonuca gore
bir esikleme degeri belirlenerek damarlarin boliitlenmesi
gerceklestirilmigtir. Bir diger caligmada ise damar
¢ikarimi i¢in yeni bir morfolojik yontem sunulmustur.
Top-Hat operatorii  kullanilarak goriintii  kontrasti
iyilestirilmis ve damarlarin belirginlesmesi saglanmistir.
Daha sonra esikleme yontemiyle damar agaci yapisi
ortaya ¢ikartilmigtir [9]. Ouian ve arkadaslarn ise
calismalarinda [10] damar agacinin ¢ikarimi igin
morfolojik isleme tekniklerini kullanmislardir. Oncelikle
Top-Hat islemi ile damarin ince ve kalin bdlgeleri
belirlenmis daha sonra yar1 esikleme islemi
kullanilmistir. Damar agacini olusturma kismui ise
etiketleme islemi ile saglanmustir.

Bu calismada koroner arter hastaliklarinda kullanilacak
tedavi yonteminin belirlenmesi amaciyla yar1 otomatik
bir yazilim olusturulmustur. Olusturulan bu yazilim
sayesinde uzman doktorun gozlem sonucunda,
isaretleyerek belirledigi tikali kisim boliitlenerek darlik
yiizdesi elde edilmektedir. Calismanin ikinci kisminda
kullanilan veri kiimesi ve yontemlerden bahsedilmistir.
Ugiincii kisimda elde edilen sonuglar ve ¢alismanin
bagarim ele alinmis olup dordiincii kisimda ise elde
edilen sonuglara yer verilmistir. Caligmaya ait akig
diyagramu sekil 1.1°de verilmistir.

o

Morfolojik islemler

o Tikal kismin isaretlenmesi

e Dondiirme / Diizenleme

o Tikal kismin resimden ayrilmasi

Onisleme
e Dogrusal Histogram Germe

Esikleme
o Ug seviyeli Otsu

Sonuclar ve Basarim

o Darlik Yuzdesi Hesabi
e 7SI basarim indeksi

Veri Kiimesi

MER

Sekil 1.1 Akis Diyagranu

2. MALZEME VE YONTEM

Calismada 12 farkli hastaya ait 8 bitlik 760*1000
piksel?’den olusan X 1511 kalp anjiyografi goriintiileri
orijinal gri seviye goriintlisii olarak veri kiimesine
kaydedilmistir. Bir hastaya ait anjiyografi cihazindan
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alinmis .jpg formatinda orijinal anjiyografi goriintiisi
Sekil 2.1°de goriilmektedir.

- ]

I

_ e %
Sekil 2.1 Orijinal anjiyografi goriintiisii

Oncelikle damar iizerinde uzman doktor tarafindan tikali

olarak degerlendirilen kismin u¢ noktalar1 noktasal
olarak igaretlennistir.

Sekil 2.2 Tikali bolgenin isaretlenmesi

Daha sonra uzman tarafindan isaretlenen bu tikali kismin
yatak eksenle yapmus oldugu ag¢1 denklem 2.1
kullanilarak belirlenmistir. ~ A¢inin  belirlenmesinde
P1(X1y1) ve Pa(x2y2) ilgili tikali kismin iki ug noktalarini
0’ ise bu ilgili kismin yatak eksenle yapmus oldugu agiy1
ifade etmektedir.

0" = arctan (—y 2 1) 2.)

Xo2—X1

Uzerinde galisilacak kismin yatay eksenle yaptigi © agist
belirlenmistir. Boylelikle sekil 2.3’te goriildiigii tizere bu
bolgenin goriintli  diizleminde yatay olacak sekilde

goriintiiye O kadar dondiirme islemi uygulanmustir.

Sekil 2.3 Goriintiiniin 6 kadar dondiiriilmesi
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Daha sonra, ilgilenilen bolge orijinal goriintiiden
cikartilarak ilgili damar goriintiisti sekil 2.4’te gorildiigi
tizere elde edilmistir.

Sekil 2.4 Damarin tikali oldugu kismin goriintiisii
2.1. Dogrusal Histogram Germe

Histogram germe islemi, gri seviye degerlerinin belli bir
yerde kiimelenmis olmasindan kaynaklanan renk
dagilimi  bozuklugunu gidermek veya farkliliklarin
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minimuma indirilmesi amaciyla kullanilmaktadir. Sekiz
bitlik bir gri seviye goriintiisiinde her bir pikselin grilik
degeri f(x,y), minimum grilik degeri fmin maksimum
grilik degeri fmax Olarak tanimlanirsa, histogram germe
isleminden sonra ilgili pikselin yeni degeri esitlik
2.2’deki gibi elde edilir.

g(x’ y) fFxY)=fmin * 255 (22)

fmax—Fmin
Bu sayede goriintii histogrami 0 ile 255 degerleri arasina
dogrusal olarak yayilmis olmaktadir. Sekil 2.5a ve sekil
2.5b’de tikali damar goriintiisii ve goriintii histogrami

goriilmektedir. Histogram incelendiginde piksel
degerlerinin kiimelenmis olarak dagildig1 goriilmektedir.
Dogrusal  histogram  germe yontemiyle piksel

araliklarinin yatay eksen boyunca dagilim gosterdigi
Sekil 2.5d’de goriilmektedir. Sekil 2.5¢’deki elde edilen
gorintii incelendiginde ise damar sinirlarinin ¢ok daha
belirgin hale geldigi goriilmektedir.
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Sekil 2.5 a. Orijinal tikali damar boliimii b. a’nin histogrami, c. Lineer histogram germe islemi sonrasi
Histogram germe ile elde edilen goriintii ve goriintii histogrami

2.2. Ug Seviyeli Otsu Metodu

Histogram  germe  yOntemiyle
gecirilmis goriintiilere, geleneksel Otsu yonteminin
gelistirilmis sekli olan ii¢ seviyeli Otsu yontemi
kullanilarak ~ esikleme  yapilmustir. Burada
esiklenecek histogram alanini ii¢ kisma ayiracak iki
esik degeri belirlenir. Bu degerin belirlenmesi ise bu

Onislemeden

i¢ smifin, simf i¢i varyans degerini minimum
tutmak ve yine bu ii¢ sinifin diger siniflar arasindaki
olmast  mantigina

varyansinin ~ maksimum

dayanmaktadir. Ug seviyeli Otsu yontemiyle
goriintll histogramin {i¢ simifa (Cy, Cp, Ca) ayiracak
iki esik degeri (T1, T2) belirlenmektedir. Bu degerler
belirlenirken esik degerleri yerine tim piksel
degerleri konularak smiflar arasi varyans o3
degerleri esitlik 2.3 te verilen formiille hesaplanir.

of=wipf + wapitwspl —p? (2.3)

Burada u tiim goriintliniin ortalama piksel degerini
ifade ederken, w; ve p; degerleri ise sirastyla sinif
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ici kiimiilatif moment ve ortalama piksel degerini
ifade etmektedir. Simf i¢i varyans degerini
minimum, siniflar aras1 varyans degerini maksimum
yapacak iki deger, T1 ve T, esik degeri olarak
belirlenmistir. Bu iki deger diginda kalan bolgeler
siyah ve beyaz bolgeler olup, arasinda kalan gri
bolgenin ise sinifi¢i varyansi minimum yapan deger,
tim gorlintli icin optimum esik degeri olarak
belirlenmistir. ~ Sekil 2.6’da optimum esik degeri
olarak T=55 i¢in esiklenmis tikali damar boliimii
ikili olarak goriilmektedir.

Sekil 2.6 Ug seviyeli Otsu ile esikleme

2.3. Darlik Yiizdesinin(DY) belirlenmesi

Bu kisimda darlasan bélgenin darlik yiizdesinin (DY)
belirlenmesi amaciyla esiklenerek boliitlenen Sekil
2.6’daki goriintiide damari temsil eden beyaz pikseller
dikey olarak saydirilmisgtir. Sekil 2.7’de goriildiigi tizere
d; minimum d. genisligi maksimum genisligi temsil
etmekte olup darlik yiizdesi esitlik 2.4°de verilen ifade ile
elde edilmistir.

Sekil 2.7 Minimum genislik ve maksimum genislikler

DY=(1—%)*100

1

(2.4)

Calismada kullanilan oniki farkli hastaya ait anjiyografi
goriintiileri lizerinde, olusturulan yazilimla elde edilen ve
uzman doktorun elle béliitleme sonucunda belirledigi
darlik yilizdeleri tablo 2.1°de goriilmektedir. Tablodan da
goriilecegi iizere, belirlenen her iki darlik ylizdesi
degerleri arasinda ¢ok kiiglik farklar mevcuttur. Klinik
tecriibesi olan uzman doktorlar, operasyon oncesi darlik
yiizdesi  belirlerken, tamamen siibjektif oranlar
belirleyebilmektedirler. Bu konu tamamen doktorun
kisisel tecriibesine bagli olmakta, doktorlar arasinda da
tam olarak bir darlik yiizdesi belirlemede birliktelik
olmadig: belirtilmektedir.
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Tablo 2.1 Elle boliitleme ve otomatik boliitleme ile elde

edilen darlik yiizdeleri
Gorlinti Yar1 Otomatik Elle
No Boliitleme Boliitleme
1 % 73 %71
2 % 75 %82
3 % 87 %93
4 %69 %73
5 %63 %59
6 %70 %73
7 %55 %65
8 %59 %60
9 %72 %81
10 %65 %68
11 %70 %82
12 %57 %61

2.4. ZSI (Zijdenbos Similarity Index)

Calismanin bagarist ZSI (Zijdenbos Similarity Index)
basarim belirleme indeksi kullanilarak test edilmistir. Bu
nedenle oOncelikle olusturulan yazilim sayesinde yari
otomatik boliitlenen alan ile uzman doktor tarafindan elle
boliitleme sonucunda elde edilen alan st {iste
cakistirilarak, ZSI basarim indeksi belirlenmistir.

Yar1 Otomatik
Boliitleme

Elle
Boliitleme

Yar1 Otomatik ve
Elle Boliitleme
goriintiilerinin iist
iiste cakistirilmasi

Sekil 2.8 Otomatik ve elle boliitlemenin renkli olarak
gosterimi
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Indeksin belirlenmesinde kullanilan formiilasyon esitlik
2.5’te goriilmektedir.
2x0NM
ZS] = T (2.5)
Sekil 2.8’de otomatik ve elle boliitleme sonucunda elde
edilen alanlar  kullanilarak, ZSI  degerlerinin
hesaplanmasi bir drnek goriintii tizerinde gosterilmistir.
Kirmizi renk olusturulan yazilim tarafindan boliitlenmis
ilgilenilen damar goriintiisiinii yesil renk uzman doktor
tarafindan elle belirlenmis damar  goriintiisiinii
gostermektedir. Her iki yontemle boliitlenmis damar
smirlar1  list Uste cakistirlldiginda  yiiksek oranda
benzerlik oldugu goriiliir. Bu cakisan boliimler alttaki
resimde sari renkli olarak gosterilmistir.

Sekil 2.9°da 12 farkli anjiyo goériintiisiinden, yar1 otomatik
ve elle boliitlemis alanlarin ¢akistirilmasiyla elde edilen ZSI
degerleri verilmistir. Degerler incelendiginde 0,78 ile 0,91
arasinda degismektedir. Literatiirde, ZSI degerlerinin %
70’in {izerinde oldugu boliitlemelerin oldukga iyi bir
bagarima sahip oldugu belirtilmektedir [11] .
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Sekil 2.9 12 farkl: hasta i¢in ZSI degerleri

3. SONUCLAR

9 10 11 12

Calismada koroner arter hastaliklarina yol agan damar
tikanikliginin  yar1 otomatik olarak belirlenmesine
yonelik  bir yazilim olusturulmustur. Olusturulan
yazilimla kalp anjiyografi goriintiilerinden tikali olan
damarin ilgili kismi boliitlenmistir. Daha sonra ayni
islem uzman doktor tarafindan elle gergeklestirilerek yari
otomatik boélitlenmis ve elle bolitlenmis tikali damar
kismi goriintiileri elde edilmistir. Boliitlenen damar
iizerinde minimum genislik (d1) ve maksimum genislik
(d2) olmak iizere iki deger elde edilmistir. Bu degerler

kullanilarak meydana gelen daralmanin yiizdesi
belirlenmistir. ~ Belirlenen bu  darlik  yiizdeleri
kargilastirildiginda,  olusturulan yazilim sayesinde

belirlenen darlik yiizdeleri ile uzman doktorun elle
belirledigi darlik yiizdeleri arasindaki fark oniki
goriintiiden besinde %S5 ile %12 arasinda degisirken geri
kalan goriintiilerde ise %1 ile %5 arasinda degigsmektedir.
Ayrica kullanilan yontemlerin boliitleme bagarimini test
etmek amaciyla elle ve otomatik boliitlenen tikali damar
boliimleri iist tiste ¢akistirilarak, ZSI basarim belirleme
indeksi degerleri elde edilmistir. Bu degerler 0,78 ile 0,91
arasinda degismekte olup, literatiirde yapilmis calismalar

KSU. Journal of Engineering Sciences, 19(2), 2016

incelendiginde basarim i¢in yeterli seviyede degerler oldugu
goriilmektedir. Elde edilen tim sonuglar birlikte
degerlendiginde, olusturulan yazilimin uzman
kardiyologlar  i¢in  uygun tedavi  yOnteminin
belirlenmesinde yardimc1 olabilecek, alternatif bir
yazilim olarak kullanilabilecegini gostermektedir.
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