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Аннотация: Костный рак является злокачественным 

новообразованием, возникающим в кости и быстро 

распространяющимся по всему организму, нанося 

вред пациенту. Быстрая и предварительная 

диагностика костного рака начинается с анализа 

рентгеновского снимка или МРТ-изображения 

кости. По сравнению с МРТ, рентгеновское 

изображение предоставляет недорогостоящий 

диагностический инструмент для диагностики и 

визуализации костного рака. В данной статье 

предложена новая техника оценки стадии и степени 

рака в длинных костях на основе анализа 

рентгеновского изображения. Изображения костей, 

пораженных раком, обычно имеют изменения в 

текстуре кости в пораженной области. Для 

проведения анализа используется совмещение 

различных методологий. В предложенном подходе 

мы извлекаем определенные характеристики из 

рентгеновских изображений костей и используем 

метод опорных векторов (SVM) для разграничения 

здоровых и раковых костей. Для локализации 

пораженных раком областей используется метод на 

основе цифровой геометрии. Характеристика 

текущей стадии и степени заболевания и 

идентификация характера разрушения кости 

осуществляются с помощью классификатора на 

основе дерева решений. Кроме того, этот метод 

приводит к разработке компьютерной системы 

помощи в диагностике, которой могут легко 

пользоваться фельдшеры и врачи. 

Экспериментальные результаты на ряде тестовых 

случаев показывают удовлетворительные 

диагностические выводы по сравнению с 

известными данными, полученными в клинических 

исследованиях.  
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Введение 

Анализ рентгеновских изображений предоставляет один из самых доступных первичных 

методов скрининга для диагностики костного рака. Как отмечается в медицинской литературе 

[16], первичная опухоль кости обычно проявляется незаметными симптомами, такими как 

перелом кости, отек вокруг кости, новый рост кости или отек в мягких тканях, окружающих 

кость. Часто на рентгеновском изображении кости, пораженной раком, она выглядит отлично 

от окружающих здоровых костей и области мягких тканей. Скорость поглощения 

рентгеновского излучения клетками кости в пораженной раком области отличается от скорости 

поглощения в здоровых клетках кости [16]. В результате, изображение костей, пораженных 

раком, принимает форму "неровной" поверхности (проникающее разрушение кости), опухоли 

(географическое разрушение кости) или дырок (зубчатая структура разрушения кости) [7]. 

Классификация степени рака кости и идентификация характера разрушения кости являются 

двумя необходимыми компонентами для лечения этого заболевания. Стадия и степень рака 

кости являются мерой тяжести заболевания. Постепенная идентификация характера 

разрушения кости в пораженной раком области также помогает врачам оценить скорость роста 

заболевания или прогнозировать результаты лечения. Таким образом, автоматическая 

классификация стадии рака кости, ее степени и характера разрушения кости будет полезна 

медицинским практикам для планирования лечения. 

Материалы и методы 

Метод, описанный в данной работе, включает три основных компонента: (I) диагностика рака 

кости на рентгеновском изображении, при наличии, (II) локализация пораженной зоны и (III) 

оценка тяжести заболевания. На рисунке 1 изображены различные фазы предложенной модели. 

Для обнаружения наличия рака кости из предварительно обработанного рентгеновского 

изображения извлекаются определенные диагностические признаки на основе анализа 

связанных компонентов и текстуры кости. Затем используется метод опорных векторов [8, 27] 

для локализации пораженных участков на рентгеновском изображении. Точные границы зоны с 

раком определяются с использованием концепции изотетического орто-выпуклого покрытия 

[21]. Извлекаются различные параметры характеристик, такие как площадь пораженной зоны (в 

количестве пикселей), показатель вогнутости [3] и атрибуты непрерывности границы зоны. 

Наконец, на основе этих признаков в качестве входных данных используется классификатор, 

основанный на дереве принятия решений [9], для распознавания характера разрушения кости, 

стадии и степени заболевания. 

Предварительная обработка 

Первый этап нашего анализа заключается в сегментации области кости от окружающих тканей 

и мышц. На рентгеновском изображении кости, пораженной раком, пиксели имеют 

разнообразные значения интенсивности. Для сегментации пораженной области предложенный 

метод использует метод, основанный на дискриминации по энтропии и стандартному 

отклонению [4]. 

Энтропия изображения представляет неопределенность, связанную со значениями пикселей, 

принадлежащими к определенной области. Значение локальной энтропии в изображении 

больше для неоднородной области по сравнению с однородной областью. Таким образом, 

переходные области будут иметь более высокую локальную энтропию по сравнению с другими 

однородными областями. Если локальная энтропия для каждого пикселя изображения 

умножается на локальное стандартное отклонение значений интенсивности (для окна размером 

n × n), полученное произведение становится значительно высоким в переходных областях, и 
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это можно использовать для определения границ кости относительно окружающих однородных 

областей, состоящих из мягких тканей. 

В предлагаемом подходе создается изображение энтропии-стандартного отклонения (E-S) для 

определения пораженной области вместе с границей кости. Размер окна 9 × 9 выбран для 

вычисления локальной энтропии. Более маленький размер окна (5 × 5 или 7 × 7) увеличивает 

время вычислений за счет незначительного улучшения качества сегментированного 

изображения. Поэтому мы использовали размер окна 9 × 9 для вычисления локальной 

энтропии. На рисунке 2а показано рентгеновское изображение кости. Изображение энтропии-

стандартного отклонения (E-S) (с окном 9 × 9), соответствующее входному рентгеновскому 

изображению, показано на рисунке 2b, а контур сегментированного изображения кости показан 

на рисунке 2c. На изображении E-S применяется гистограммное пороговое значение 

интенсивности и морфологическое сгущение, чтобы получить двоичное изображение с 

однопиксельной шириной. 

Извлечение признаков 

С развитием рака кости контур кости и текстура поверхности кости изменяются [16]. 

Деформация контура кости и измененная текстура анализируются для выявления признаков, 

которые будут использоваться для принятия решений. 

Анализ контура кости Наличие нескольких связанных компонент на левой и правой сторонах 

контура кости или на поверхности кости указывает на необычность в кости. Мы проводим 

анализ связанных компонент (CCA) [10] однопиксельного изображения контура кости. Наш 

анализ на обучающей выборке показывает, что здоровая длинная кость содержит очень мало 

границ на поверхности кости, в то время как кости, пораженные раком, имеют несколько 

связанных компонентов (рис. 3c). 

Согласно медицинской литературе [16], пораженная раком область имеет другую структуру по 

сравнению с здоровой костью на рентгеновском изображении. Пораженная область может 

иметь "рваную" поверхность (рис. 3а), небольшие отверстия на поверхности или гигантскую 

полость внутри кости. В некоторых случаях полость расширяется и искажает границы кости. В 

таких ситуациях на поверхности кости могут появляться некоторые границы. На рисунке 3c 

показано распределение общего числа линий поверхности (связанных компонентов на 

поверхности кости) и их общего размера (пикселей) для здоровых и пораженных раком 

изображений. Таким образом, множественность связанных компонентов на поверхности кости 

на рентгеновском изображении может быть использована для определения наличия рака в 

кости. 

Тест на серии для анализа текстуры кости Поверхность кости, пораженная раком, обладает 

неравномерной текстурой, где структурные и геометрические подходы к анализу текстуры 

могут быть не очень полезными, поскольку текстура не имеет конкретного шаблона. 

Наблюдается, что пиксели имеют однородное распределение интенсивности в области 

здоровой кости и неоднородное распределение интенсивности в пораженных раком областях. 

Поэтому их можно различить на основе меры, отражающей случайность интенсивностей 

пикселей. Здесь применяется тест на серии [19] для обнаружения случайности значений 

интенсивности в раком пораженных областях. 

Результаты 

Предложенный метод был оценен на наборе данных из рентгеновских изображений костей с 

раком. Большинство изображений были собраны из различных общедоступных наборов данных 

и веб-сайтов, таких как набор данных TCIA 
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(https://wiki.cancerimagingarchive.net/display/Public/Wiki), веб-сайт Radiology Assistant 

(www.radiologyassistant.nl), Radiopedia (http://radiopaedia.org) и Bone and Spine 

(http://boneandspine.com/bone-tumors-images-and-xrays/). Клинические результаты и 

комментарии, доступные к этим изображениям, использовались в качестве истинных значений 

для соответствующих изображений. Полная база данных всех использованных в данной работе 

изображений может быть получена со веб-страницы 

(https://drive.google.com/open?id=0B5M6Y0ylgFnSalduRnJJNG5QQlE). Она состоит из набора из 

150 рентгеновских изображений длинных костей (50 для здоровых лиц и 100 для пациентов с 

раком). Мы использовали стратегию перекрестной проверки с пятью блоками для оценки 

средней точности классификатора. В процессе выбора данных мы выполнили 

стратифицированное выборочное извлечение, чтобы поддерживать одинаковую пропорцию 

здоровых и больных изображений в каждом выбранном наборе. В наших экспериментах мы 

использовали изображения рентгеновских изображений в оттенках серого. 

Обсуждение 

Эффективность предложенного подхода оценивается путем вычисления кривой ROC (кривая 

характеристики работы приемника) [25] для результатов SVM (обнаружение рака кости), 

результатов дерева решений для определения стадии и степени рака, а также результатов 

дерева решений для определения образца разрушения кости (рисунок 12). Мы выбрали 

параметры классификатора, которые максимизируют площадь под кривой ROC (AUC). Для 

каждого сценария классификации мы рассматриваем все истинно положительные (TP), истинно 

отрицательные (TN), ложно положительные (FP) и ложно отрицательные (FN) случаи для 

создания средней кривой ROC [29]. В случае определения стадии и степени рака, кривая ROC 

(рисунок 12b) показывает более высокую AUC для изображений степени B по сравнению с 

изображениями степени A. Поскольку в случаях степени B затрагивается большая площадь 

кости, предложенный подход более точно обнаруживает эти случаи, чем изображения степени 

A. Рисунок 12c показывает кривую ROC для образца разрушения кости. В таблице 6 

перечислены различные показатели производительности, используемые для классификации, 

такие как точность, чувствительность, специфичность, точность и F-мера [24]. Наблюдения 

основаны на тестовых образцах, полученных с использованием пятикратной перекрестной 

проверки на 150 рентгеновских изображениях. Та же процедура применяется при анализе 

стадии и степени заболевания и образцов разрушения кости. 

В заключение, в данной работе мы предложили методику автоматизированной диагностики 

рака длинных костей, основанную исключительно на анализе входного рентгеновского 

изображения. Предложенный метод объединяет несколько междисциплинарных концепций, 

таких как статистический тест на ряды, инструменты на основе локальной энтропии и 

стандартного отклонения, цифрово-геометрический анализ, классификация с использованием 

SVM и дерево решений. Идея ортогонального ограничивающего покрытия кластера 

помеченных пикселей используется для удобной визуализации и диагностики заболевания, а 

также для оценки степени тяжести затронутых раком областей. Применение цифрово-

геометрических инструментов позволяет быстро оценивать площадь области интереса, так как 

для вычислений требуются только операции в целочисленной области. Экспериментальные 

результаты на медицинской базе данных здоровых и затронутых раком рентгеновских 

изображений показывают, что предложенный метод достаточно точен, так как площадь под 

кривой ROC для обнаружения рака кости составляет более 0,85. Кроме того, в 85% случаев 

образец разрушения кости, стадия и степень рака, предсказанные автоматизированным 

инструментом, соответствуют фактическим данным, подтвержденным врачами и 

медицинскими специалистами. 
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