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1. Εισαγωγή

Η εφαρμογή της τεχνολογίας στο 
χώρο της ιατρικής έχει οδηγήσει στην 
ανάπτυξη πολύτιμων ιατρικών πληρο-
φοριακών συστημάτων αλλά και απει-
κονιστικών μεθόδων που, ως πολύτιμα 
εργαλεία στα χέρια των ειδικευμένων 
ιατρών, συνεισφέρουν σημαντικά στη 
διάγνωση πολλών ασθενειών του αν-
θρώπου. Η διαγνωστική ακρίβεια που 
επιτυγχάνεται με τις μεθόδους αυτές 

μπορεί να αυξηθεί με την επικουρική 
εφαρμογή μεθοδολογιών τεχνητής νο-
ημοσύνης στην ιατρική διάγνωση. Τα 
ιατρικά δεδομένα κωδικοποιούνται κα-
τάλληλα κι εφαρμόζονται αλγόριθμοι 
μηχανικής μάθησης, ικανοί να εκπαι-
δεύονται στην αναγνώριση ενός συ-
νόλου διαγνωστικών χαρακτηριστικών 
που προσδιορίζονται από το κάθε ια-
τρικό πρόβλημα. 

Συστήματα που υλοποιούν τέτοιες 
μεθοδολογίες αποσκοπούν στην ενί-
σχυση των δυνατοτήτων απόφασης 
των ειδικευμένων ιατρών ως προς τη 
διάγνωση και όχι στην αντικατάστα-
σή τους. Παρόμοια συστήματα έχουν 
προταθεί για τον υπολογιστικά υποβο-
ηθούμενο εντοπισμό αλλοιώσεων του 
μαστού σε μαστογραφίες1, όγκων του 
εγκεφάλου σε τομογραφίες2, αλλοι-
ώσεων του τραχήλου της μήτρας σε 
κολποσκοπικές εικόνες3, αλλοιώσεων 
του παχέος εντέρου σε εικόνες εικονι-
κής κολονοσκόπησης4 και άλλες. Εκτε-
νής ανασκόπηση των συστημάτων και 
των μεθοδολογιών που έχουν προτα-
θεί γίνεται στις εργασίες 5-7. 

Με στόχο τη βελτίωση των απεικονι-
στικών δυνατοτήτων των ενδοσκοπικών 
συστημάτων, την αύξηση της διαγνω-
στικής ακρίβειας αλλά και τη μείωση 
της δυσφορίας των ασθενών κατά τη 
διάρκεια της εξέτασης, αναπτύξαμε ένα 

πρωτότυπο πληροφοριακό σύστημα 
που αποσκοπεί στον αυτόματο εντοπι-
σμό των αδενωματωδών πολυπόδων 
του παχέος εντέρου μέσω της επεξερ-
γασίας και της ανάλυσης των συλλεγο-
μένων ενδοσκοπικών εικόνων. 

Η έρευνα εστιάζεται σε αυτή την κα-
τηγορία πολυπόδων καθώς παρουσιά-
ζουν την υψηλότερη συχνότητα εμφά-
νισης και τη μεγαλύτερη πιθανότητα 
κακοήθους εξαλλαγής8. Σύμφωνα με 
τους Kudo et al.9,10 και Nagata et al.11, 
τα ανάγλυφα πρότυπα (pit patterns) 
που χαρακτηρίζουν την υφή του εσω-
τερικού τοιχώματος του παχέος εντέ-
ρου διαφοροποιούνται μεταξύ των 
ποικίλων ιστολογικών τους τύπων, αλ-
λά και σε σχέση με τους φυσιολογι-
κούς ιστούς. 

2. Μεθοδολογία

Το πληροφοριακό σύστημα που ανα-
πτύχθηκε ολοκληρώνει α) μια πρωτό-
τυπη μεθοδολογία υπολογισμού διανυ-
σματικών υπογραφώνα της υφής του 
βλεννογόνου από έγχρωμες ψηφιακές 
εικόνες, και β) μια μέθοδο διαχωρι-
σμού των υπογραφών αυτών, ανάλο-
γα με την παθολογία των απεικονιζό-
μενων ιστών. 

Κάθε ενδοσκοπική εικόνα που εισά-
γεται στο σύστημα αναλύεται σε ένα 
πλήθος υποεικόνωνβ σταθερής διά-
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Από τη σύνταξη
Παρουσιάζεται ένα πρωτότυπο, 
τόσο σε ελληνικό όσο και σε 
διεθνές επίπεδο, υπολογιστικό 
σύστημα υποβοήθησης της 
ιατρικής διάγνωσης. Το σύστημα 
αυτό αποσκοπεί στον εντοπισμό 
πολυπόδων του εντέρου που 
παρουσιάζουν μεγάλη πιθανότητα 
εξαλλαγής. Η ακρίβεια εντοπισμού 
των πολυπόδων με τη χρήση του 
συστήματος αξιολογήθηκε υψηλή. 
Η εφαρμογή του αναμένεται 
να οδηγήσει στη μείωση των 
διαγνωστικών σφαλμάτων αλλά 
και στη μείωση του χρόνου 
που υποβάλλεται ένας ασθενής 
σε κολονοσκοπική εξέταση. 
Ευχαριστούμε θερμά τους 
συγγραφείς για τη συνεργασία. 
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αΔιανυσματική υπογραφή είναι ένα σύνολο αριθμητικών τιμών που χαρακτηρίζουν αντιπρο-
σωπευτικά ένα σήμα. Στην περίπτωση που ως σήμα λαμβάνεται μια ψηφιακή εικόνα, μια διανυ-
σματική υπογραφή υπολογίζεται από τις τιμές των εικονοστοιχείων (pixels) που τη συνθέτουν.

βΩς υποεικόνα χαρακτηρίζεται μια εικόνα που αποτελεί τμήμα μιας μεγαλύτερης εικόνας. Ο 
όρος υποεικόνα αντιστοιχεί στον όρο υποσύνολο, θεωρώντας πως μια εικόνα είναι ένα σύνο-
λο εικονοστοιχείων.
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στασης. Από κάθε υποεικόνα υπο-
λογίζονται διανυσματικές υπογρα-
φές ως εξής: 

1) Κάθε μια από τις τρεις χρωματικές 
συνιστώσεςγ κάθε έγχρωμης υποεικό-
νας μετασχηματίζεται σύμφωνα με το 
μετασχηματισμό κυματιδίουδ.

2) Υπολογίζονται στατιστικά μέ-
τρα δεύτερης τάξηςε από κάθε μετα-

σχηματισμένη συνιστώσα της υπο-
εικόνας.

3) Υπολογίζονται οι συνδιακυμάν-
σεις των παραπάνω μέτρων μεταξύ 
των χρωματικών συνιστωσών. Το σύ-
νολο των συνδιακυμάνσεων χρησιμο-
ποιείται ως διανυσματική υπογραφή της 
υφής στην αντίστοιχη υποεικόνα. 

Οι διανυσματικές υπογραφές που 
εξάγονται με τον παραπάνω τρόπο 
από εικόνες που παρουσιάζουν ιστούς 
γνωστής παθολογίας χρησιμοποιούνται 
για την τροφοδοσία μιας «μηχανής 
μάθησης». Η μηχανή αυτή αποσκοπεί 
στην εύρεση του βέλτιστου επιπέδου 
που διαχωρίζει μεταξύ τους τις υπο-
γραφές που αντιστοιχούν σε φυσιο-
λογικούς ιστούς από εκείνες που αντι-
στοιχούν σε μη φυσιολογικούς ιστούς 
(αδενώματα)12. 

Στην έξοδο του συστήματος παράγο-
νται εικόνες στις οποίες σημειώνονται 
οι παθολογικές περιοχές προς περαι-
τέρω ιατρικό έλεγχο (σχήμα 1).

3. Αποτελέσματα

Ψηφιακές εικόνες βίντεο συλλέχθη-
καν από έναν πληθυσμό 66 ασθενών 
που υποβλήθηκαν σε κολονοσκόπη-
ση. Οι κολονοσκοπήσεις πραγματο-

ποιήθηκαν με ενδοσκοπική διάταξη 
τύπου Olympus CF-100HL. Στον πί-
νακα 1 παρουσιάζονται τα αποτελέ-
σματα των ιστολογικών εξετάσεων 
που πραγματοποιήθηκαν στους πο-
λύποδες που εντοπίστηκαν. Τα απο-
τελέσματα αυτά χρησιμοποιήθηκαν 
για την αξιολόγηση της απόδοσης του 
προτεινόμενου συστήματος. 

Για την εκπαίδευση της «μηχανής 
μάθησης» χρησιμοποιήθηκαν δύο 
εικόνες από κάθε βίντεο και το σύ-
στημα δοκιμάστηκε στο σύνολο των 
υπόλοιπων εικόνων. Με τη μέθοδο 
αυτή, εντοπίσαμε τους αδενοματώ-
δεις πολύποδες με υψηλή ακρίβεια, 
η οποία πιστοποιήθηκε σε ειδικότη-
τα (specificity) 97% και σε ευαισθη-
σία (sensitivity) 90%.

4. Συμπεράσματα

Το προτεινόμενο σύστημα μπορεί να 
χρησιμοποιηθεί επικουρικά για τη λή-
ψη απόφασης από τους ενδοσκόπους 
ιατρούς, παρέχοντας μια δεύτερη γνώ-
μη, βασισμένη σε χαρακτηριστικά που 
εξάγονται από εικόνες και όχι σε υπο-
κειμενικά κριτήρια, για το διαγνωστι-
κό χαρακτηρισμό των πολυπόδων ως 
υπόπτων κακοήθους εξαλλαγής. 

Πίνακας 1. Ιστολογικός χαρακτηρισμός των διαθέσιμων δειγμάτων

Δείγμα	 Απόλυτος πληθυσμός	 Ποσοστό (%)	 Ποσοστό (%)
Ασθενείς	 66	
Πολύποδες	 95	 100
Υπερπλαστικοί	 35	 36,8
Αδενώματα	 60	 63,2	 100

Καλοήθεις	 27		  45
Κακοήθεις	 33		  55

Σχήμα 1. Εν-
δεικτικές εικόνες 
ενδοσκοπικού 
βίντεο που πα-
ράγονται στην 
οθόνη. Οι εικόνες 
(Α), (Β) και (Δ) 
παρουσιάζουν 
ε ν τ ο π ι σ μ έ ν ο 
έναν αδενωμα-
τώδη πολύποδα, 
ενώ η εικόνα (Γ) 
παρουσιάζει φυ-
σιολογικό ιστό, 
τον οποίο το σύ-
στημα σωστά δεν 
έχει χαρακτηρίσει 
ως μη φυσιολο-
γικό. 

γΜια έγχρωμη εικόνα συνίσταται από τρεις μονόχρωμες εικόνες, καθεμιά από τις οποίες, συνήθως, αντιστοιχεί στη συλληφθείσα από την κάμε-
ρα ακτινοβολία στα μήκη κύματος του ερυθρού, του πράσινου και του γαλάζιου χρώματος.

δΟ μετασχηματισμός κυματιδίου μιας εικόνας είναι ένας μαθηματικός μετασχηματισμός, μεταγενέστερος συγγενής του μετασχηματισμού Fourier, 
ο οποίος έχει ως αποτέλεσμα την παραγωγή νέων εικόνων. Οι νέες εικόνες, στις θέσεις των εικονοστοιχείων της αρχικής, έχουν αριθμητικούς συ-
ντελεστές που αντιστοιχούν σε διαφορετικά εύρη συχνοτήτων.

εΤα στατιστικά μέτρα δεύτερης τάξης είναι στατιστικά μέτρα που υπολογίζονται επί των πιθανοτήτων που αντιστοιχούν στις εμφανίσεις ζευγών 
από τιμές εικονοστοιχείων. Τα εικονοστοιχεία μπορεί να εντοπίζονται σε οποιεσδήποτε θέσεις και να έχουν οποιονδήποτε προσανατολισμό μέσα 
στην εικόνα.
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Στις άμεσα υλοποιήσιμες προοπτι-
κές επέκτασης της έρευνας εμπίπτει 
η βελτιστοποίηση και υλοποίηση των 
πολύπλοκων υπολογισμών που εμπλέ-
κονται στις προτεινόμενες μεθοδολογί-
ες, σε εξειδικευμένο υλικό (hardware), 
προκειμένου να ελαττωθεί ο συνολι-
κός χρόνος απόκρισης και να είναι 
εφικτή η εφαρμογή τους σε πραγμα-
τικό χρόνο. 

Μια τέτοια εφαρμογή, θα μπορούσε 
να χρησιμοποιηθεί κατά τη διάρκεια 
μιας κολονοσκοπικής εξέτασης προ-
κειμένου να ενισχύσει την ικανότητα 
του ιατρού στον ταχύτερο εντοπισμό 
πολυπόδων, μειώνοντας σημαντικά το 
χρόνο της εξέτασης που είναι εξαιρετι-
κά δυσάρεστη στους ασθενείς. 

Προς την κατεύθυνση αυτή, έχει ήδη 
δρομολογηθεί σχετική δραστηριότη-
τα προς την υλοποίηση της μεθόδου 
υπολογισμού των στατιστικών μέτρων 
δεύτερης τάξης σε επαναπρογραμ-
ματιζόμενες διατάξεις πυλών (Field 
Programmable Gate Arrays, FPGAs), 

με ιδιαίτερα ενθαρρυντικά αποτελέ-
σματα13.
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