
Laboratorium 5

Wspomaganie diagnostyki medycznej pªuc
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1 Wst¦p

W tym projekcie zaj¦li±my si¦ diagnostyk¡ medyczn¡ pªuc. Obrany temat
wynikaª z dwóch, kluczowych powodów. Pierwszym byª niepodwa»alny prag-
matyzm, poniewa» wydobycie istotnej informacji ze zdj¦¢ medycznych jest
niezwykle u»yteczne dla lekarzy przy stawianiu diagnozy. Dodatkowo jeden
z czªonków naszej grupy ma w rodzin¦ pulmonologa, dlatego diagnostyka
medyczna pªuc wydawaªa si¦ oczywistym wyborem.

2 Sformuªowanie celu realizowanego ¢wiczenia

W tym projekcie za cel przyj¦li±my znalezienie optymalnej metody przera-
biania zdj¦¢ rentgenowskich pªuc, w celu wydobycia informacji, która jest
u»yteczna przy stawianiu poprawnej diagnozy danego schorzenia.

3 Dobór danych testowych

Grzybica pªuc - przy grzybicy pªuc pojawiaj¡ si¦ nacieki w pªucach, s¡ one
widoczne jako ograniczone przeja±nienia w obrazie rentgenowskim pªuc.( na
radiogramie poni»ej zmiany widoczne s¡ na obwodzie pól ±rodkowych i dol-
nych pªuc )
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Guz pªuca - w radiogramie szukamy guza jako ograniczonego przeja±nienia w
obrazie lub zmniejszonej obj¦to±ci pªuca ( na zdj¦ciu poni»ej guz widoczny
jest jako owalne zacienie w rzucie lewej kopuªy przepony).

Guz pªuca - (na zdj¦ciu poni»ej guz widoczny jest jakie owalne zacienie w
rzucie prawego obojczyka)

Guz pªuca - (na zdj¦ciu poni»ej guz widoczny jest jako owalne zacienie w
rzucie lewej kopuªy przepony)
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Odma opªucnowa -w obrazie rentgenowskim szukamy cech odmy ,jako ostrej
granicy mi¦dzy bezpowietrznym obszarem w radiogramie,a prawidªowym ob-
razem mi¡»szu pªucnego ( na radiogramie poni»ej odma widoczna jest po
stronie prawej jako obszar pozbawiony rysunku pªuca odgraniczony wyra¹n¡
lini¡).

P¦cherz rozedmowy - w radiogramie p¦cherz rozedmowy widoczny jest jako
obszar pozbawiony rysunku pªucnego, najcz¦±ciej o ksztaªcie owalnym lub
kolistym ( na zdj¦ciu poni»ej p¦cherz widoczny jest w polu górnym pªuca
prawego, jako owalny ciemniejszy obszar).
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Pªyn w jamie opªucnowej - pªyn w jamie opªucnowej widoczny jest jako ogra-
niczona linia przeja±nienia, najcz¦±ciej zlokalizowana nad przepon¡ ( na ra-
diogramie poni»ej pªyn jest widoczny w prawej jamie opªucnowej, jako linijne
przeja±nienie).

Rozsiane zwapnienia pªuc - rozsiane zwapnienia pªuc widoczne s¡ jako jasne,
ograniczone struktury w obr¦bie prawidªowego mi¡»szu pªucnego (w obra-
zie rentgenowskim zwapnienia s¡ zbli»one jasno±ci¡ do obrazu ko±ci - tym
rozró»niamy od zdj¦¢ innych zmian naciekowych) ( na zdj¦ciu poni»ej wi-
doczne s¡ rozsiane zwapnienia w polu górnym i ±rodkowym pªuca prawego,
jako przeja±nienia)
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Workowate rozstrzenia oskrzeli - na radiogramie widoczne s¡ jako skupiska
ograniczonych przeja±nie«, cz¦sto z widocznymi poziomami pªynu, stanowi¡-
cymi granic¦ mi¦dzy powietrzem, a wydzielin¡ ( na zdj¦ciu poni»ej rozstrze-
nia oskrzeli widoczne s¡ nad lew¡ kopuª¡ przepony, jako obszar przeja±nienia
z widocznymi poziomami - przypomina to woreczki do poªowy wypeªnione
pªynem)

Zwapnienia opªucnej - podobnie jak rozsiane zwapnienia, zwapnienia opªuc-
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nej widoczne s¡ jako linijne obszary jasno±ci¡ zbli»one do ko±ci, na obwodzie
pªuc ( na radiogramie poni»ej zwapnienia widoczne s¡ zarówno na obwodzie
pªuca prawego jak i na zarysie lewej kopuªy przepony, jako wyra¹ne jasne
linie/nawarstwienia).

4 Krótki opis eksperymentu:

W poni»szym eksperymencie rozpatrywali±my oddzielnie dziesi¦¢ zdj¦¢ rent-
genowskich pªuc przedstawiaj¡cych dane schorzenie. Chcieli±my znale¹¢ me-
tody, które jak najlepiej wydob¦d¡ po»¡dan¡ informacj¦. W tym celu spraw-
dzali±my szereg metod, takich jak wygªadzanie histogramu, �ltry oraz zmiany
w jasno±ci lub kontra±cie. Zaskakuj¡co czasami najefektywniejsze okazywaªy
si¦ te najprostsze (jak zmiany w jasno±ci lub kontra±cie).
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5 Prezentacja i omówienie wyników:

Poni»ej przedstawiamy wyniki dla wybranych czterech zdj¦¢ rentgenowskich
pªuc, które najlepiej ukazuj¡ istot¦ badanego przez nas problemu i pokazuj¡
rezultaty metod, które dawaªy satysfakcjonuj¡ce efekty w przeprowadzanym
przez nas projekcie. Ogólne wnioski dla pozostaªych sze±ciu byªy analogiczne.
Zdecydowali±my si¦ jedynie je zaª¡czy¢, bez dalszego ich omawiania, a skupi¢
si¦ na wybranej czwórce.

Odma opªucnowa

Oryginaª
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Transformata Fourier

Transformata Curvelet

Ku naszemu zdziwieniu, jak wida¢ na zdj¦ciach powy»ej transformaty okazaªy
si¦ zupeªnie bezu»yteczne, je±li chodzi o diagnostyk¦ pªuc. Je±li przypatrzymy
si¦ wynikom transformaty Fourier i Curvelet zobaczymy, »e rozmazaªy one
wr¦cz badany radiogram, wi¦c tym bardziej nie jest wydobyªy informacji
potrzebnej przy diagnostyce odmy opªucnowej ( nie jest widoczna wyra¹na
linia ograniczaj¡ca obszar pozbawiony rysunku pªuca).
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Local Contrast

Przy szukaniu optymalnych metod, natra�li±my na funkcj¦ local contrast,
która zwi¦ksza lokalny kontrast, zmieniaj¡c ostro±¢ detali, pozostawiaj¡c przy
tym kraw¦dzie bez zmian. Po gª¦bszej analizie, ustawili±my wspóªczynniki o
warto±ciach odpowiednio 0.4 i 0.5 , poniewa» najlepiej wydobywaªy po»¡-
dan¡ przez nas informacj¦. Patrz¡c na obrazek powy»ej mo»emy zauwa»y¢,
»e funkcja dobrze si¦ sprawdza w badanym przez nas problemie. Teraz na
radiogramie linia oddzielaj¡ca obszar pozbawiony rysunku pªuca jest du»o
wyra¹niejsza ni» w oryginale.
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Wygªadzenie histogramu + wyostrzenie + cie« Northwest

Wygªadzenie histogramu + wyostrzenie + cie« East

W poszukiwaniu metod, które najlepiej wydobyªyby po»¡dan¡ informacj¦ z
badanego przez nas radiogramu, najpierw poczynili±my obserwacj¦, »e wygªa-
dzanie histogramu daje zaskakuj¡co dobre efekty. Jednak nie byli±my w peªni
usatysfakcjonowani wynikiem , wi¦c postanowili±my sprawdzi¢ jak mo»emy
ulepszy¢ uzyskany efekt. Ostatecznie okazaªo si¦, »e wygªadzenie histogramu,
z wyostrzeniem i cieniem Northwest albo East powoduje, »e szukana przez
nas linia jest zaskakuj¡co wyra¹na, co znacznie uªatwia poprawn¡ diagnoz¦
danego schorzenia.
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Guz pªuca

Oryginaª

Local Contrast

Tak jak poprzednio w funkcji Local Contrast ustawili±my wspóªczynniki na
0.4 i 0.5. Jak wida¢ na zdj¦ciu powy»ej równie» w przypadku guza daje ona
zadowalaj¡ce efekty. Guz widoczny w rzucie prawego obojczyka jako owalne
zacienie, staª si¦ teraz du»o bardziej widoczny. Obszar wokóª guza zostaª
przyciemniony, a sam guz rozja±niony, co wyekstrahowaªo po»¡dan¡ przez
nas informacj¦.
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Wygªadzenie histogramu + negatyw + przyciemnienie

I w tym przypadku poszukiwanie daj¡cej najlepsze efekty metody zacz¦li±my
od wygªadzenia histogramu. Nast¦pnie ku naszemu zaskoczeniu odkryli±my,
»e dodanie efektu negatywu idealnie sprawdza si¦ przy diagnostyce guza. Do-
datkowo przyciemnili±my radiogram , co jeszcze lepiej wyekstrahowaªo szuka-
n¡ przez nas informacj¦. Teraz guz jest du»o bardziej widoczny, jako owalne,
ograniczone przyciemnienie w rzucie prawego obojczyka. Jak spojrzymy na
radiogram wy»ej mo»emy dostrzec ró»nic¦ w obrazie lewego i prawego pªuca.
Po lewej stronie widzimy tylko rysunek pªuca, bez widocznych przyciemnie«.
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P¦cherz rozedmowy:

Oryginaª

Local Contrast

Tak jak poprzednio w funkcji Local Contrast ustawili±my wspóªczynniki na
0.4 i 0.5. I Tym razem funkcja daªa satysfakcjonuj¡ce efekty. Obszar pozba-
wiony rysunku pªuca jest du»o wyra¹niejszy ni» w oryginale, jednak caªy czas
p¦cherz jest nieznacznie przesªoni¦ty »ebrami.

I tym razem nasze poszukiwanie najlepszych metod zacz¦li±my od wygªa-
dzenia histogramu.
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Wygªadzenie histogramu + wyostrzenie + cie« East

Po sprawdzeniu wielu metod odkryli±my, »e najlepsze efekty daje poª¡czenie
wygªadzenie histogramu, wyostrzenia i cienia East. Na radiogramie zostaª
wyra¹nie wyeksponowany obszar pozbawiony rysunku pªuca. W polu górnym
pªuca prawego widoczne jest owalne zaciemnienie.

Wygªadzenie histogramu + �ltr Tophat

Dodatkowo zdecydowali±my si¦ te» przedstawi¢ drug¡ metod¦, która wedªug
nas mimo, »e troch¦ gorsza, równie» dawaªa zadowalaj¡ce efekty.I tym ra-
zem nasz¡ przygod¦ zacz¦li±my od wygªadzenia histogramu. Nast¦pnie, po
sprawdzeniu wielu metod, odkryli±my , »e najlepsze efekty daje zastosowanie
�ltru Tophat, z promieniem 10. Jak spojrzymy na zdj¦cie powy»ej widzimy
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wyró»niaj¡cy si¦ czarny obszar w rysunku prawego pªuca. Dostrzegalna jest
wyra¹na ró»nica pomi¦dzy obszarem z rysunkiem pªuca ( np. caªe lewe pªu-
co), a p¦cherzem rozedmowym.

Workowate rozstrzenia oskrzeli:

Oryginaª

Local Contrast

Tak jak w wcze±niej omówionych przez nas przypadkach funkcja Local Con-
trast, ze wspóªczynnikami 0.4 i 0.5 , daje zadowalaj¡ce efekty. Uwidoczniªa
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ona znajduj¡ce si¦ nad lew¡ kopuª¡ przepony woreczki do poªowy wypeªnione
pªynem.
I tym razem nasze poszukiwanie najlepszych metod zacz¦li±my od wygªadze-
nia histogramu. Jednak w tym wypadku porównywalnie satysfakcjonuj¡ce
efekty dawaªa nie jedna, a a» trzy metody, które przedstawiamy poni»ej.

Wygªadzenie + Korekta Gamma

W pierwszej z nich poª¡czyli±my wygªadzenie histogramu z korekt¡ Gam-
ma. Dzi¦ki przyciemnieniu obszaru wokóª schorzenia i poja±nieniu samych
rozstrze« oskrzeli, staªy si¦ one du»o bardziej wyra¹ne.
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Wygªadzenie + przyciemnienie

W drugiej wraz z wygªadzeniem histogramu zastosowali±my przyciemnienie.
Podobnie jak przy korekcie Gamma , obszar wokóª schorzenia zostaª znacznie
przyciemniony tym samym eksponuj¡c ja±niejsze woreczki, znajduj¡ce si¦ nad
lew¡ kopuª¡ przepony.

Wygªadzenie + Negatyw + Jasno±¢

W ostatnim przypadku wygªadzenie poª¡czyli±my z negatywem. Tym razem
uzyskali±my efekt odwrotny - obszar wokóª schorzenia ulegª mocnemu prze-
ja±nieniu, natomiast same rozstrzenia oskrzeli zostaªy przyciemnione. Aby

19



zwi¦kszy¢ uzyskany efekt dodatkowo jeszcze rozja±nili±my radiogram.

Porównuj¡c trzy przedstawione wy»ej metody z oryginalnym radiogramem
mo»emy zauwa»y¢, »e obszar ze schorzeniem jest du»o bardziej wyra¹ny, co
znacznie uªatwia poprawn¡ diagnoz¦ workowatych rozstrzeni pªuc.

6 Testy subiektywne

W dalszej cz¦±ci naszego projektu zdecydowali±my si¦ przeprowadzi¢ testy
subiektywne. Nasz¡ ankiet¦ skierowali±my do dwóch grup odbiorców. Pierw-
sza skªadaªa si¦ ze studentów z naszego kierunku, natomiast drugi test byª
skierowany do lekarzy. Zaciekawiªo nas, czy b¦dzie widoczna ró»nica w tym,
które zdj¦cie ma wi¦ksza warto±¢ u»ytkow¡ w±ród ogóªu , a które w±ród spe-
cjalistów. Wyniki okazaªy si¦ zaskakuj¡ce.
Nasza ankieta skªadaªa si¦ z dziesi¦ciu pyta«, które zawieraªy w sobie orygi-
nalny radiogram oraz dwa przerobione przez nas zdj¦cia do wyboru. (Zdj¦cia
w opcjach wybrali±my wcze±niej sami kieruj¡c si¦ tym co wedªug nas mia-
ªo najwi¦ksz¡ warto±¢ u»ytkow¡). Pytanie byªo �Jak my±lisz, która z opcji
1 lub 2 okazaªaby si¦ bardziej pomocna w diagnozie (tutaj nazwa danego
schorzenia)?" . Trzeba zaznaczy¢, »e odbiorcy wypeªniali ankiet¦ na ró»nych
sprz¦tach, co mogªo wpªyn¡¢ na wyniki ankiet. Nasza grupa odbiorców w
przypadku studentów liczyªa 42 osoby, natomiast druga grupa skªadaªa si¦ z
trzech lekarzy, w tym pulmonologa.
Ankiet¦ zaª¡czamy w linkach.

6.1 Lekarze vs studenci

Po przeprowadzeniu ankiety, okazaªo si¦, »e inne zdj¦cia maj¡ warto±¢ u»yt-
kow¡ w±ród studentów,a inne w±ród lekarzy. Poni»ej zamieszczamy pi¦¢ par
odpowiedzi, w których wyniki najbardziej od siebie odbiegaªy albo niosªy ze
sob¡ najciekawsze wnioski. Pierwsze z pary s¡ wykresy odpowiedzi studen-
tów.
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Mo»emy zobaczy¢ w przypadku radiogramów guzów , »e je±li chodzi o stu-
dentów wybór najlepszej metody diagnozy danego schorzenia ró»niª si¦ w
zale»no±ci od umiejscowienia guza. Natomiast widzimy, »e w±ród lekarzy w
ka»dej z trzech opcji , negatyw okazywaª si¦ najlepszy.

Zaciekawiª nas wynik w przypadku odmy opªucnowej. Na pierwszy rzut oka
opcja 1 i 2 nie ró»niªy si¦ od siebie znacznie. Wida¢ to w odpowiedzi stu-
dentów, gdzie zdania byªy mocno podzielone. Co ciekawe natomiast w±ród
lekarzy jednogªo±nie wygraªa opcja 1 - cie« East.

Je±li chodzi o workowate rozstrzenia oskrzeli w±ród studentów wybór padª
na negatyw. Jednak w±ród lekarzy najlepsza okazaªa si¦ jednogªo±nie funkcja
Local Contrast.

7 Formuªowanie wniosków ko«cowych

Podczas tego projektu doszli±my do wielu nieoczywistych i zaskakuj¡cych
wniosków. Po pierwsze transformacje typu Fourier, Curvelet czy DCT, które
miaªy swoje zastosowanie w laboratorium 3, tutaj okazaªy si¦ zupeªnie bezu-
»yteczne. Radiogramy po transformacji wychodziªy cz¦sto rozmazane i byªy
ubogie w szczegóªy, co tylko utrudniaªoby by diagnoz¦ danego schorzenia.
Kolejna nasza obserwacja dotyczyªa niezwykªej u»yteczno±ci wygªadzania hi-
stogramu, je±li chodzi o diagnostyk¦ medyczn¡ pªuc. Cz¦sto byª on u nas
baz¡ przy szukaniu daj¡cej najlepsze efekty metody.
Nast¦pnie zostali±my zaskoczeni tym jak taka prosta w dziaªaniu funkcja
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- Local Contrast, daje tak satysfakcjonuj¡ce efekty przy pracy ze zdj¦cia-
mi rentgenowskimi pªuc. Praktycznie w ka»dym rozpatrywanym przez nas
przypadku daªa ona zadowalaj¡cy efekt, a w kilku przypadkach byªa nawet
najlepsza. Miaªo to swoje odzwierciedlenie w odpowiedziach lekarzy.
Podczas przerabiania radiogramów zauwa»yli±my równie», »e w przypad-
kach kiedy zale»aªo nam na wydobyciu konturów czy wyra¹nych linii, dobrze
sprawdzaªy si¦ cienie. Mo»na ten wniosek zaobserwowa¢ chocia»by przy zdj¦-
ciach odmy opªucnowej, p¦cherza rozedmowego czy pªynu w opªucnej.
Natomiast je±li chodzi o zdj¦cia guzów bez porównania najlepszy okazaª si¦
negatyw. �wietnie ekstrahowaª on owalne, ograniczone zaciemnienia, dzi¦ki
temu ju» na pierwszy rzut oka byªo wida¢ badan¡ nieprawidªowo±¢. Nasze
przypuszczenia zostaªy tylko potwierdzone przez odpowiedzi lekarzy. W ka»-
dym pytaniu o diagnostyk¦ guza, decyzja w wi¦kszo±ci byªa jednomy±lna -
negatyw sprawdza si¦ najlepiej.
Na koniec pozostaªo tylko wyci¡gn¡¢ wnioski z przeprowadzonych ankiet. Jak
si¦ okazaªo byªa widoczna stosunkowo du»a ró»nica w tym, które zdj¦cie ma
wi¦ksza warto±¢ u»ytkow¡ w±ród ogóªu , a które w±ród specjalistów. Mo»emy
to zobaczy¢ chocia»by w przypadku omawianych wy»ej radiogramów guzów,
gdzie wybór studentów padaª na ró»ne metody, natomiast w±ród lekarzy, jak
pisali±my wy»ej, wybór byª jednoznaczny. Po opracowaniu wyników, mo»na
te» byªo zauwa»y¢ jak du»e znaczenie ma do±wiadczenie w danej dziedzinie.
W przypadku odmy opªucnowej, dali±my do wyboru dwa, na pozór identycz-
ne zdj¦cia. Jak si¦ mo»na byªo spodziewa¢ zdania studentów byªy mocno
podzielone. Co ciekawe jednak, w±ród lekarzy wybór byª prosty. Wszyscy za-
gªosowali jednoznacznie na radiogram przerobiony cieniem East.

8 Opis wykorzystywanych narz¦dzi

W celu usprawnienia prac doposa»yli±my si¦ w Gra�czny Interfejs U»ytkow-
nika pozwalaj¡cy na przeprowadzenie bada« pod wieloma k¡tami. Korzy-
stali±my równie» z programu do obróbek zdj¦¢ ImageJ. Ponadto u»yli±my
wbudowanej funkcji Matlaba Local Contrast.
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9 �ródªa

� zdj¦cia - zdj¦cia pozyskali±my ze strony https://www.mp.pl/ , dzi¦ki
uprzejmo±ci pulmonologa, taty jednego z czªonków grupy

� ankieta - pytania, odpowiedzi w±ród studentów, w±ród lekarzy - prze-
syªamy w zaª¡czniku

� funkcja Local Contrast

� https://www.mathworks.com/help/images/ref/localcontrast.html

10 Innowacyjne osi¡gni¦cia naukowe

Najciekawszym aspektem pracy byªo dla nas na pewno porównanie odpowie-
dzi testu subiektywnego przeprowadzonego w±ród dwóch grup odbiorców.
Mogli±my wªasnor¦cznie si¦ przekona¢, jak bardzo mo»e ró»ni¢ si¦ warto±¢
u»ytkowa zdj¦cia w zale»no±ci od odbiorcy. Dodatkowo spodobaªo nam si¦
samo zapoznanie si¦ z tematyk¡ diagnostyki medycznej pªuc, dzi¦ki czemu
poszerzyli±my nasz¡ wiedz¦ w tej dziedzinie.

11 Podziaª pracy

� Przeprowadzenie eksperymentu - Katarzyna Rumanowska, Mateusz To-
biasz

� Przeprowadzenie testów subiektywnych - Katarzyna Rumanowska, Ma-
teusz Tobiasz

� Gra�czny Interfejs U»ytkownika - Dawid Szpejna i Kuba Urba«ski

� Formuªowanie wniosków ko«cowych - Dawid Szpejna i Kuba Urba«ski
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