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egmentacion automatica tridimensional
de estructuras pulmonares, en imagenes
de tomografia computarizada

Three-dimensional automatic segmentation of pulmonary structures in computed tomography images

Miguel Vera, MgSc, PhD?3*, Valentin Molina, MgSc', Yoleidy Huérfano, MgSc?, Maria Vera, BSc®, Atilio Del Mar, MD'3, Williams Salazar, MD®, Armando Pena, MgSc?,
Modesto Graterol-Rivas, MgSc, PhD’, Sandra Wilches-Duran, MgSc, PhD(c)?, José Chacon, MgSc, PhD?, Joselyn Rojas, MD, MgSc®®, Carlos Garicano, MD, MgSc?, Julio
Contreras-Velasquez, MgSc, PhD(c)?, Victor Arias, Ing2, Maritza Torres, MD, PhD(c)'°, Carem Prieto, MgSc, hD(c)’, Diana Rojas-Gomez, MD, PhD'?, Wilson Siguencia, MD,
PhD(Q)'®, Lisse Angarita, MD, PhD(c)'?, Rina Ortiz, MD, PhD(C", Valmore Bermtdez, MD, MPH, MgSc, PhD?

"Universidad ECCI. Grupo de investigacion en Ingenieria Clinica del Hospital Universitario de la Samaritana (GINIC-HUS). Bogota, Colombia

2Grupo de Investigacion Altos Estudios de Frontera (ALEF), Universidad Simoén Bolivar, Cacuta, Colombia. E-mail de correspondencia: m.avera@unisimonbolivar.edu.co,

3Grupo de Investigacion en Procesamiento Computacional de Datos (GIPCD-ULA) Universidad de Los Andes-Tachira, Venezuela.
“Grupo de Fisica Nuclear de la Universidad Nacional de Colombia (GFNUN). Bogota, Colombia
°Escuela de Medicina, Universidad de Los Andes, Hospital Central de San Cristdbal- Edo. Tachira, Venezuela

8Pulmonary and Critical Care Medicine Department. Brigham and Women'’s Hospital. Harvard Medical School. Boston, MA. USA 02115.
°Centro de Investigaciones Endocrino-Metabdlicas “Dr. Félix Gomez” Facultad de Medicina. Universidad del Zulia, Venezuela.

"9Mlinisterio de Salud Publica del Ecuador. Distrito de Salud 01D02. Posgrado de Medicina Familiar. Universidad de Cuenca. Cuenca, Ecuador.
""Departamento de Internado Anatomia Ill. Facultad de Medicina. Universidad Catdlica de Cuenca. Cuenca, Ecuador.

1?Escuela de Nutricion y Dietética. Facultad de Medicina. Universidad Andrés Bello, Sede Concepcion, Chile.

Instituto de Biolngenieria y Diagndstico Sociedad Andnima (IBIDSA), San Cristobal, Estado Téchira, Venezuela.

veramig@gmail.com™

8Instituto Nacional de Cancerologia, Bogotd, Colombia.
’Centro de Estudios de la Empresa. Universidad del Zulia, Venezuela.

e propone una técnica para la segmentacion

automatica 301D de estructuras pulmonares

(trdquea, bronquios y pulmones) usando
imagenes cardiacas, de tomografia computarizada mul-
ticapa. La técnica se fundamenta en el realce por simila-
ridad global y se divide en 2 etapas: Filtrado y Segmenta-
cion. Mediante el filtrado se utilizan filtros no lineales para
abordar los problemas de ruido y artefactos presentes en
las imagenes. Durante la segmentacion de las menciona-
das estructuras se consideran las imagenes filtradas y una
técnica basada en crecimiento de regiones (RG) la cual
es inicializada usando un voxel detectado con maquinas
de soporte vectorial de minimos cuadrados. Este tipo de
segmentaciones puede ser Util en la deteccién de ciertas
enfermedades que afectan el sistema respiratorio humano
vinculadas con diversos tipos de cancer.

Palabras clave: Imagenes cardiacas, Estructuras pulmo-
nares, Filtrado, Segmentacion.

technique for pulmonary structures
3-D segmentation is proposed using
multilayer computed tomography
images. This technique is global similarity enhancement-
based technigue and it comprises two stages: Filtering and
Segmentation. During filtering a non- linear filters is used
to address the noise y artifacts images problems. During
segmentation, the region growing algorithm is applied to
the pre-processed images and it is initialized using a voxel
detected with least squares support vector machines. This
kind of segmentation may be useful in the detection of
several cancers that impact the human respiratory system.

Keywords: Cardiac images, Pulmonary structures, Filter-
ing, Segmentation.
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a Tomografia Computarizada Multicapa

(MSCT), se basa en la adquisicion simultanea

de mas de un plano tomografico, usando un
sistema helicoidal y est4, intimamente, relacionada con los
sistemas de adquisicion que emplean multiples detecto-
res. Generalmente, un sistema bésico de MSCT consta de
un gantry, una mesa para ubicar al paciente, una consola
de control y una computadora. El gantry posee la fuente
de Rayos X, el sistema de adquisicion de informacién y el
arreglo de detectores. El término helicoidal se acufié den-
tro del &mbito de la tomografia multicapa debido a que,
cuando el paciente se traslada en direccion horizontal el
gantry, simultaneamente, rota de manera continua lo cual
produce una trayectoria helicoide’. La literatura especiali-
zada reporta la tomografia computarizada como la moda-
lidad imagenoldgica de eleccion al momento de estudiar
digitalmente las estructuras pulmonares’.

Los nuevos equipos, de tomografia multicapa, pueden ge-
nerar bases de datos de imagenes de distintos 6rganos del
cuerpo humano, compuesta por volimenes isotrépicos o
anisotropicos de alta resolucion. Asi, un tomdégrafo actual
de MSCT, esta en la capacidad de producir imagenes tora-
cicas compuesto por un numero variable y, generalmente,
elevado de cortes (capas) con una resolucion espacial de
512 x 512 pixeles y con una profundidad, relativa a los
niveles de gris, de 16 bits. Mediante la aplicacion de mé-
todos de reconstruccién de los planos transaxiales, obte-
nidos durante el proceso de adquisicion, el sistema puede
generar, por ejemplo, una representacion volumétrica de
las estructuras pulmonares sometidas a estudio?.

No obstante, la generacién de un numero elevado (de
imagenes de alta resolucién espacial) trae como conse-
cuencia que los expertos clinicos desarrollen procesos de
segmentacién manual de las estructuras pulmonares, que
se convierten en tareas engorrosas y tienen, adicional-
mente, la desventaja de ser operador-dependiente. Por lo
que, en general, tales segmentaciones pueden orientarse
a técnicas que las simplifiquen, sin dejar de lado la robus-
tez de los nuevos métodos sugeridos®.

El desarrollo de métodos automaticos de segmentacion
tiene el potencial de reducir, sustancialmente, el tiempo
empleado por algunos procedimientos médicos, que po-
drian llevarse a cabo con mayor efectividad y menor riesgo,
por ejemplo, la planificacion de cirugias o de tratamientos
complejos como los de radioterapia, entre otras*>.

Por esta razon, a fin de superar los problemas que im-
plican los procesos de segmentaciones manuales, se han
propuesto algunos enfoques para la segmentacién de los

métodos
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pulmones con diversos propdsitos. Asi®, proponen una
técnica basada en procesos de umbralizacién y analisis de
texturas para la segmentacion automatica de los pulmo-
nes, en imagenes de tomografia computarizada (CT). Ellos
consideran 76 bases de datos de sujetos sanos y enfermos
reportando excelentes valores para las métricas estableci-
das, entre las que se incluye la comparacién de voliumenes
ocupados por segmentaciones manuales, generadas por
un oncdlogo y las segmentaciones automaticas generadas
por el método que ellos presentan’.

También? consideran imagenes de CT para segmentar,
automaticamente, los pulmones mediante una metodolo-
gfa basada en umbralizacion + level set. Estos autores no
presentan métricas que permitan inferir la calidad de su
trabajo desde la 6ptica cuantitativa.

Adicionalmente®, generan la morfologia pulmonar pre-
sente en imagenes de CT utilizando una técnica basada en
métodos de multi-umbralizacion, morfologia matemética
e interpolacién polinomial. Estos investigadores reportan
una correspondencia de volimenes automaticos y ma-
nuales superiores al 95%.

Recientemente, se ha desarrollado la segmentacion de
pulmones presentes en imagenes en otras modalidades
como PET y SPECT®'?, reportando resultados satisfactorios
para los autores de los mismos.

Todos estos antecedentes estan direccionados hacia la de-
teccion de diversos tipos de enfermedades que afectan di-
recta o indirectamente el funcionamiento de los pulmones
y por ende del sistema respiratorio humano y requieren
como modelo inicial la morfologia 3D de los pulmones.

Por otra parte, este trabajo es una extension de''. Los prin-
cipales aportes son: a) Uso de una técnica de agrupamien-
to, basada en crecimiento de regiones, para la segmenta-
cion eficiente de estructuras pulmonares. b) Segmentacion
automatica de ciertas estructuras vinculadas con el sistema
respiratorio humano, sin el uso de planos aislantes.

Descripcion de las bases de datos

La base de datos (DB) utilizada fue suministrada por el
Instituto de Bioingenieria y Diagndéstico Sociedad Anoé-
nima (IBIDSA) ubicado en San Cristdbal, Estado Tachira,
Venezuela, y esta constituida por imagenes de MSCT de
térax de un sujeto sano. La DB consta de 129 imagenes
de resolucién espacial 512x512 pixeles, muestreadas a 12
bits por pixel, con voxeles de tamafo 0.977 mm x 0.977
mm x 3.00 mm.

Descripcion de la técnica utilizada para la segmentacion
de algunas estructuras pulmonares.
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La Figura 1, muestra la estrategia propuesta para generar I(x)—p|<mo (2)
la morfologia de ciertas estructuras pulmonares. Debido a
gue tal estrategia estd basada en realce por similaridad™
de tipo global, en el contexto del presente articulo, sera
utilizado el acrénimo Egs para hacer referencia a ella.

. n . Figura 2. Diagrama sintético de la operatividad de las LSSVM
Figura 1. Diagrama de bloques de la estrategia Egs

| lmdgenes de MSCT (512x512) |

siendo: I(x) la intensidad del voxel semilla, py y o la media
aritmética y la desviacion estandar de los niveles de gris de la
vecindad inicial y m un pardmetro que requiere entonacion.
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Para una explicacion detallada de los fundamentos y apli-
caciones de la técnica basada en realce por similaridad se
pueden consultar las referencias''2'314. A continuacion
se describen las etapas que conforman la estrategia Egs.

Entrenamienta

Simulacidn

Falsos
Positivos /
Magativos

Etapa de filtrado
En la Figura 1, se ha destacado mediante un recuadro gris
la etapa de filtrado basada en realce por similaridad global

(GSE). Este tipo de realce consiste en: 8
©
a) Generar una imagen gradiente (Ig) procesando cada ima- g
gen original (lo) con un filtro denominado magnitud del &
gradiente'. El papel de este filtro es detectar los bordes g . " .
L, 0s parametros éptimos que se obtuvieron
de las estructuras presentes en las imagenes. .
para r y m, se obtuvieron de manera heu-
b) Aplicar una funcién de similaridad global considerando lo ristica, fueron 2 y 5, respectivamente. Tales
e Ig para generar una imagen (Igs) cuyos niveles de gris se valores, permitieron generar un cubo de lado 2 pixeles
hacen coincidir con el valor absoluto de la resta aritmética y realizar la segmentacion de los pulmones, consideran-
de todos los niveles de gris de lo y de Ig. De esta manera, do 5 veces la desviacion estandar de la imagen. Luego, al
el modelo matemético que rige la similaridad global viene analizar cual de las imagenes pre-procesadas correspon-
dado por la Ec. (1). dia a los parametros dptimos del RG, se identificd que la
imagen pre-procesada con el filtro de mediana con tama-
Igs=llo - Ig (1 fio de vecindad (5x5x5) fue la que correspondia a tales
oL S : arametros. Ademas, para las LSSVM, entrenadas para la
La finalidad de la similaridad global es realzar la informa- P L . P il ; P
- . : _ deteccion de los voxeles “semilla”, se obtuvieron como
cion contenida dentro de las cavidades cardiacas. . - 5
pardmetros 6ptimos (para g y 02) los valores de 2.5y 0.50,
¢) Debido a que el filtro denominado magnitud del gradien- respectivamente. A continuacion, se presentan los resulta-
te puede reforzar el ruido Poisson, presente en las image- dos cualitativos correspondientes a las etapas de filtrado
nes de MSCT, se aplica a la imagen Igs un filtro suavizador, y segmentacion. En este sentido, la figura 3, muestra una
en este caso particular, el filtro de mediana (MF)e, vista axial de la imagen original. Adicionalmente, median-
te la figura 4 se presenta una vista axial de la imagen pro-
Etapa de segmentacion cesada con un filtro denominado magnitud del gradiente.
La ubicacion de la semilla, para inicializar el crecimiento de En ella se aprecia, claramente, una excelente definicion
regiones' (RG), se calcula usando maquinas de soporte de los bordes que delimitan los objetos presentes en la
vectorial de minimos cuadrados'” (LSSVM), el proceso de imagen, particularmente, se observan con facilidad los
la misma se muestra en la figura 2. Para aplicar el RG, a las contornos que contienen los pulmones.
imagenes filtradas, se hicieron las siguientes consideracio- ) i ,
; . L . Ademas, en la figura 5 se presenta el resultado de la apli-
nes: a) A la vecindad inicial, que se construye a partir de la - " h
. . iy cacién de la funcion de similaridad global.
semilla, se le asigna forma cubica cuyo lado depende de
un escalar arbitrario r. El valor éptimo para el paréametro r En ella, se observa una minimizacion del problema de
se obtiene heuristicamente. b) Como criterio pre-definido, ruido y una definicién apropiada de las estructuras que
se elige el modelado mediante la Ec. (2). conforman el térax lo cual facilita la segmentacion de los




pulmones. De manera complementaria, en la figura 6, se
aprecia el efecto de utilizar un filtro de mediana como
suavizador aplicado sobre la imagen de similaridad global.

Como se aprecia, en la figura 6, se logra generar una ima-
gen en la cual se preservan los bordes y se agrupa, ade-
cuadamente, la informacion contenida en su interior.

También, se presentan las segmentaciones tridimensionales
de las estructuras pulmonares que se identifican a continua-
cién. Asi, mediante la figura 7 se muestra una representacion
tridimensional correspondiente a la traquea y bronquios.

Como se aprecia, en la figura 7, se obtuvo una adecuada
representacion 3D de la morfologia tanto de la traquea

Figura 3. Vista axial de la imagen original

Figura 4. Vista axial de imagen procesada con el filtro de
magnitud del gradiente el cual detecta los contornos de
los objetos presentes en la imagen.

como de los bronquios. Estas estructuras son claves en
los procesos que apuntalan el sistema respiratorio del ser
humano. Finamente, la figura 8 presenta los resultados
correspondientes a las segmentaciones tanto del pulmon
derecho como del izquierdo del sujeto considerado; mien-
tras que la figura 9, muestra una visién integrada de todas
las estructuras segmentadas que muestran la excelente
correspondencia existente entre ellas.

En ambas figuras se logra ver una excelente representa-
cion tridimensional tanto de los pulmones como de la tra-
quea y bronquios lo cual indica que la técnica propuesta
arroja resultados aceptables desde el contexto cualitativo.

Figura 5. Vista axial de imagen filtrada mediante la fun-
cion de similaridad global (GSE).

Figura 6. Vista axial de la imagen de similaridad global
suavizada mediante la aplicacion de un filtro de mediana
de tamano (5x5x5)
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Figura 7. Superficie tridimensional correspondiente a tra-
quea y bronquios luego de aplicar el método de crecimien-

to de regiones a las imagenes filtradas.
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Figura 8. Superficie tridimensional correspondiente a:
a) Pulmoén derecho. b) Pulmén izquierdo.

Figura 9. Superficie tridimensional correspondiente a la
integracion de las estructuras pulmonares segmentadas
(traquea + bronquios + pulmones)
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