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Zusammenfassung. Es wird ein Algorithmus zur Segmentierung sehr
frither, teilweise unpigmentierter Hautlisionen in Epilumineszenz(ELM)-
Aufnahmen beschrieben. Solche Lésionen werden mit farbbasierten Seg-
mentierungsverfahren nicht vollstindig erfasst. Gerade die Eigenschaf-
ten der unpigmentierten, nicht erfassten Bereiche sind aber fiir die kli-
nische Diagnose relevant. Das vorgestellte Verfahren basiert auf der Be-
rechnung von Textureigenschaften der lokalen Umgebungen einzelner Pi-
xel unabhéngig von Farbwertinformationen und wird ergénzend zu die-
sen zur Segmentierung eingesetzt. Dadurch werden Lisionsbereiche zum
Segment hinzugefiigt, welche in diesem frithen Stadium noch keine aus-
reichende Farbidnderung aufweisen, aber bereits eine charakteristische
Struktur durch die Verinderung auf Zellebene aufweisen. Diese erwei-
terte Segmentierung ist ein wesentlicher Schritt zur Vorbereitung der
Klassifikation der frithen Hautlésionen.

1 Einleitung

Fiir die Klassifikation von Hautlédsionen ist die vollstdndige Segmentierung des
Lasionsbereiches von groBer Bedeutung. Gerade bei sehr jungen Lésionen sind
die Farbverdnderungen noch sehr gering und unregelméfig. Durch die Verén-
derung der Zellen innerhalb der Basalschicht ist aber eine Strukturéinderung in
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Abb. 1. Referenzsegmentierung: pigmentierte und unpigmentierte Bereiche wurden
von einem Dermatologen getrennt segmentiert
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Abb. 2. Farbbasierte Segmentierung: stabile Ergebnisse sind nur fiir die pigmentierten
Bereiche erreichbar, ebenfalls zur Lasion gehorige rotlichen Areale werden nicht erkannt

Lasion 1 Lasion 2

den ELM-Aufnahmen sichtbar. Die unpigmentierten Bereiche der Lision spielen
bei der visuellen Diagnose durch den Experten eine wichtige Rolle [1]. In den
Beispielbildern sind Blutgefifie als kleine rote Punkte (pinpoint vessels) zu er-
kennen, welche ein sehr sicheres Zeichen fiir maligne Melanome sind (Abb.1). Im
vorgestellten Verfahren wird deshalb zusétzlich zur Farbe die Texturinformation
fiir die Segmentierung verwendet.

2 Stand der Forschung und Fortschritt durch den Beitrag

Zur vorliegenden Fragestellung wurden einige Verfahren zur Segmentierung von
Hautldsionen implementiert und auf ihre Anwendbarkeit auf sehr frithe Lisionen
getestet, z.B. die Segmentierung nach Leischner [2], Schmid [3] und Ganster [4].
Dabei stellte sich heraus, dass alle Verfahren der Léision einen zu kleinen Be-
reich zuordnen und auch das Anpassen verschiedener Parameter nicht zu befrie-
digenden Ergebnissen fithrt (Abb. 2). All diese Algorithmen arbeiten nur mit
Farbinformationen, was die Vermutung bestétigt, dass die Farbdnderungen der
frithen Lé&sionen fiir eine gute Segmentierung noch nicht ausreichend sind. Die-
se Fehlsegmentierung ist nicht tolerabel, da Strukturen zur Unterscheidung von
Nivuszellnéivi und Melanomen [1], wie pinpoint vessels oder Pseudopodien [5],
gerade im Lisionsrandgebiet zu finden sind. Im neuen Verfahren werden zu-
sdtzlich Texturinformationen verwendet. Dadurch wird der Lésion ein Bereich
zugeordnet, in welchem sich bereits Hautverdanderung zeigen, ohne dass schon
eine Farbédnderung auftritt.

3 Methoden

Fiir die Losung des Problems werden Texturinformationen fiir die Segmentierung
eingesetzt, welche normalerweise zur Klassifikation der Segmente berechnet wer-
den [6, 7]. Im V-Kanal des Bildes im HSV-Farbraum wird die Textur in der Um-
gebung jedes Pixels analysiert und die Texturparameter dem jeweiligen Pixel zu-
geordnet. Es entstehen multispektrale Texturkarten des Helligkeitskanals. In der
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Testphase wurden Haraliksche Texturparameter und Laws Texturenergien be-
rechnet [8, 9, 10]. Dabei ergaben sich fiir die ELM-Aufnahmen der Haut sehr in-
teressante Ergebnisse, vor allem die Laws-Energie E3-E3 zeigte Ergebnisse, wel-
che nach Schwellwertbinarisierung bereits nahezu vollstdndige Segmentierungen
der Hautlésionen darstellten. Im vorliegenden Algorithmus wird Farbséttigung
und Laws-Textur E3-E3 auf V verwendet. Zuerst werden pixelweise die Laws-
Texturwerte berechnet und in einem Grauwertbild als Intensitéiten gespeichert.
Die Klassifikation der Pixel erfolgt mit dem Fuzzy C-Means Algorithmus [3].
Die Klassenanzahl wird manuell festgelegt, meist liefert der Algorithmus fiir 2
Klassen gute Ergebnisse, in Einzelfillen sind 3 Klassen notwendig. Eine automa-
tische Bestimmung der Klassenzahl ist denkbar durch morphologische Analyse
der Cluster im Bildraum. Alle Zusammenhangskomponenten (ZHK) mit weni-
ger als 10% der Fliche der gréfiten ZHK werden geldscht. Durch morphologische
Operatoren wird das Ergebnis bereinigt und gegldttet. Der Algorithmus wurde
in JAVA implementiert und auf digitale Bilder aus dem MicroDerm-System [11]
und der Danaos-Studie [12] sowie eingescannte analoge Aufnahmen angewendet.

4 Ergebnisse

Lésionsgebiete werden bei teilweise unpigmentierten Lésionen meist vollstédndig
erfasst, ohne dass zu viel angrenzende gesunde Haut mit segmentiert wird. Die
unterschiedliche Farbe der Bilder hatte keinen Einfluss auf das Segmentierungs-
ergebnis. Die Ergebnisse der Segmentierung wurden an Beispieldaten validiert.
Der Datensatz enthielt 144 Lésionen, davon 74 maligne Melanome, davon 7 mit
teilweise unpigmentiertem Lisionsgebiet. Gepriift wurde die Zuordnung aller Pi-
xel zum Lésionsgebiet (positiv) oder zur umgebenden Haut (negativ) (Abb. 4).
Fiir jedes Bild wurden die Sensitivitdt und Spezifitit berechnet (Tab. 1). Fir die
vorliegende Fragestellung wird eine hohe Sensitivitdt angestrebt, bei Inkaufnah-
me einer geringeren Spezifitdt. Die besten Ergebnisse lieferte die Kombination
von Farbsittigung und Laws-Textur E3-E3 (Abb. 3). Die Ergebnisse fiir die

e

Lésion 1 Lésion 2
Abb. 3. Ergebnisse der Verfahren: pigmentierte Regionen farbbasiert segmentiert
(weiBl), unpigmentierte Bereiche texturbasiert segmentiert (schwarz); vergleiche Re-
ferenzsegmentierung (Abb. 1)
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Abb. 4. Segmentierungsfehler (griin = richtig positiv, gelb = falsch positiv, rot = falsch
negativ, schwarz = richtig negativ): Die Gréfie der falsch negativen Bereiche (rot) soll
minimiert werden, falsch positive Bereiche (gelb) sind weniger kritisch

u

Lasion 1 farbsegmentiert Lésion 2 farbsegmentiert
Lésion 1 texturbasiert Lésion 2 textursegmentiert

Lésionen 1 und 2 sind in Tabelle 1 dargestellt. Bei beiden Bildern lieferte die
texturbasierte Segmentierung eine hohere Sensitivitdt als die rein farbbasierte.
Die Unterteilung in Lésionszentrum und -randgebiet wurde hier nicht beach-
tet. Eine Validierung der Ergebnisse der Klassifikation der Bilddaten nach klini-
scher Diagnose bzw. histologischem Befund wurde noch nicht durchgefiihrt. Die
Merkmalsextraktion und Klassifikation dieser sehr frithen Lé&sionen ist zur Zeit
Gegenstand unserer Forschung. Verfahren, welche auf der ABCD(E)-Regel [13]
oder den ELM-7-Merkmalen [1] basieren, liefern voraussichtlich keine befriedi-
gende Arbeitshypothese, da laut Aussage der Dermatologen die diesen Verfahren
zugrundeliegenden Merkmale so frith noch nicht ausgebildet sind.

5 Diskussion

Das Verfahren ist geeignet, die beschriebenen, teilweise unpigmentierten Haut-
ldsionen zu segmentieren. Da das Gesamtsystem zur Analyse von Hautlisionen
spéater in Echzeit Ergebnisse liefern soll, spielt die Laufzeit der Algorithmen
eine Rolle. Der vorgestellte Segmentierungsalgorithmus ist mit weniger als einer
Sekunde Laufzeit unter JAVA auf einem Pentium 4 mit 2 GHz sehr schnell. Fiir
eine optimale Unterteilung der Lésionen in Zentrum und Lésionsrandgebiet ist
eine Kombination von textur- und farbbasierter Segmentierung denkbar (Abb.
3). Dies ist zur Zeit Gegenstand unserer Forschung.
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Tabelle 1. Automatische Segmentierungen im Vergleich zur manuellen Referenz; pro-
zentualer Anteil der Regionen

Lision 1 farbsegmentiert:

Lision 2 farbsegmentiert:

auto\ref Lésion |Umgebung auto'\ref Léasion |Umgebung
segmentiert 23 2 25 segmentiert 12 3 15
nicht segm. 30 45 75 nicht segm. 11 74 85
Summe 53 47 (%] Summe 23 7 (%]
Sensitivitit: 43% Sensitivitéat: 52%
Spezifitit: 96% Spezifitét: 96%
Lasion 1 textursegmentiert: Lasion 2 textursegmentiert:
auto\ref | Lésion |Umgebung auto\ref | Lision |Umgebung
segmentiert 37 4 41 segmentiert 21 12 33
nicht segm. 17 42 59 nicht segm. 2 65 67
Summe 54 46 (%] Summe 23 7 (%]

Sensitivitdt: 68% (Asens = +25%)
Spezifitéit: 91%

Sensitivitdt: 91% (Asens = +39%)
Spezifitit: 84%
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