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Работа посвящена анализу класса изображений, содержащих ветви древовидных структур. Представлена
технология оценивания параметров подобных структур на примере кровеносных сосудов глазного дна. Пред-

ложены модели изображений древовидного объекта, модель ветви и модели профиля яркости изображения вет-
ви древовидного объекта, позволяющие сформировать набор диагностических признаков. Проведён анализ ме-
тодов оценивания параметров толщины сосудов. Описаны подробно аппроксимационные методы оценивания
параметров, в основе которых лежит идея параметрической аппроксимации яркостного профиля выделенного
на изображении фрагмента исследуемого сосуда. Для определения параметра толщины сосуда предлагается три
различных модели яркостного профиля. Описан метод локального веерного преобразования, позволяющий де-
тектировать направления ветвей в произвольных точках на изображениях глазного дна. Представлены экспери-

ментальные исследования на тестовых и натурных изображениях.

Глазное дно, толщина сосуда, аппроксимация, профиль яркости, ступенчато-параболическая модель

Глазное дно является единственным в
организме участком, где сосудистая система
в полном объеме доступна прямому неинва-
зивному наблюдению. Сейчас исследования
сосудистых форм патологии сетчатки зани-

мают лидирующее место в современной оф-

тальмологии. Анализ изображений глазного
дна позволяет провести раннее обнаружение
таких заболеваний, как дистрофия зритель-
ного нерва, отслоение сетчатки и т.д. Одним
из наиболее известных методов клинических
исследований глазного дна является получе-
ние его изображения при помощи специаль-
ного инструмента – фундус-камеры (рис. 2).

С помощью полноцветного изображения вы-

сокого разрешения можно изучать большой
диапазон глазных болезней in vivo. К приме-
ру, при диабете, таком микрокапиллярном
заболевании, которое ведет к ретинопатии
(ДР), цифровые изображения обеспечивают
возможность изучения детальных изменений
отдельных капиллярных русел при про-

странственном разрешении, позволяющем
получать беспрецедентные детали капилляр-

ных русел (5-10 микрон).

Развитие диабетической ретинопатии
начинает формироваться с сосудистых изме-
нений (изменений абсолютных и относи-

тельных соотношений диаметров артериаль-
ных и венозных сосудов, рост новых сосу-

дов, их повышенная извитость и т.д.), и раз-

работка диагностических методов исследо-

вания сосудов глазного дна с использовани-

ем цифровых и компьютерных технологий
является одним из перспективных направле-
ний в диагностике ранних стадий ДР [1,2]. В
настоящее время для диагностики ранних
стадий ДР используются методы, основан-

ные на проведении ангиографических, элек-

тро-физиологических исследований и ис-
следований слезной жидкости [3,4,5].

Рис.1. Модель глаза

Одним из наиболее информативных
является метод флюоресцентной ангиогра-
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фии (ФАГ), особенно при использовании
сканирующих лазерных офтальмоскопов и
цифровых методов обработки изображений.

Но в силу ряда обстоятельств (почечная па-
тология и др.), проведение ФАГ у больных с
СД и ранними стадиями ДР бывает не всегда
возможно и целесообразно.

Методы диагностики, основанные на
исследовании слезной жидкости, несмотря
на эффективность, не нашли в настоящее
время широкого клинического применения в
связи с недоступностью диагностических
реактивов и сложностью их проведения. В
связи с этим проблема поиска новых, осо-

бенно скрининговых методов диагностики
ранних стадий ДР является актуальной. Од-

ним из перспективных в этой области может
быть направление, связанное с повышением
информативности и максимальной объекти-

визации результатов исследования сосудов
глазного дна.

Визуальное оценивание сосудистых
изменений носит субъективный характер и
позволяет дать только качественные оценки.

Представленный нами метод цифрового
компьютерного анализа изображений глаз-
ного дна является объективным и даёт воз-
можность количественного анализа различ-

ных сосудистых изменений. Изменение диа-
метра сосудов является важной составной
частью ранней диагностики и контроля за
эффективностью лечения заболеваний сет-
чатки [6,7,8]. Однако на практике количест-
венная оценка состояния сосудов сетчатки
встречает ряд трудностей: необходимость
получения цифровых изображений высокого
разрешения и ошибки в измерении диамет-
ров сосудов. Вопрос о точности расчета диа-
метра в силу проблемы влияния дискретиза-
ции изображения на процесс измерения явля-
ется очень актуальным, т.к. оцениванию под-

вергаются элементы изображения достаточно
малого размера [17]. В работе [9] нами пред-

ставлено решение проблемы повышения точ-

ности измерения диаметра сосудов на основе
построения различных параметрических мо-

делей аппроксимации сосуда.

Рис. 2. Фундус-камера

1. Математические модели кровеносного
русла глазного дна

Изображения глазного дна характери-

зуются наличием древовидных структур –

системы кровеносных сосудов, определяе-

мых такими понятиями, как узлы и ветви.

Ветвью называется элемент древовидной
структуры, который характеризуется геомет-
рическим местом срединных точек, распре-
делением диаметра и угла вдоль нее. Узел
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структуры - это точка разветвления или пе-
ресечения ветвей. При анализе изображений
древовидных структур основной является
задача выделения центров ветвей [10] и оп-

ределение направлений в каждой точке ветви
[9]. Геометрические характеристики толщи-

ны и направления являются диагностиче-
скими параметрами трассы, поскольку на их
основе производится формирование диагно-

стических признаков сосудов. Данные пара-
метры являются локальными характеристи-

ками, рассчитываемыми непосредственно по
изображению древовидной структуры в про-

цессе трассировки ветви. Опишем модель
изображения древовидного объекта в не-
сколько этапов.

Модель скелета древовидного объекта.

Линии центров сосудов образуют скелет, ко-

торый можно представить в виде направлен-

ного графа (рис. 3а). Вершинам графа по-

ставлены в соответствие начальная точка (a),

точки ветвления (b) и конечные точки (с).

а) б)

Рис. 3. Модель изображения древовидного объекта: а) модель скелета древовидного объекта;

б) модель ветви древовидного объекта

Ребрам поставлены в соответствие вет-
ви – участки сосудов, которые соединяют
вершины. Каждая вершина на плоскости ха-
рактеризуется координатами ( , )i ix y . Каждая

ветвь от точки ( , )i ix y до точки ( , )j jx y опи-

сывается параметрическим уравнением кри-

вой: ( ), ( ), 0 vx x t y y t t L= = ≤ ≤ , ( )x t , ( )y t –

функции с достаточной степенью гладкости,

описывающие линию центров, которую на-
зываем трассой; t – расстояние от начала
трассы, измеренное по трассе; vL – длина

трассы. Будем называть узлом часть сосуда,
в которой происходит ветвление. Узел (b)

характеризуется углами ветвления iϕ – на-

правления ветвления трассы ( 1,2,....i = номер

направления). Начальную точку (a) будем
называть корнем сосуда. В общем случае
сегменты могут пересекаться на проекциях,

образуя точки виртуального пересечения (d)

или виртуального самопересечения (e).

Модель ветви древовидного объекта.

Ветвь характеризуется в каждой точке тол-

щиной и направлением. Для учета толщины
сосуда введем понятие радиуса сосуда. Ра-
диус сосуда задается функцией ( )r t , которая

определена для каждой ветви (рис. 2б). Гра-
ницы сосуда в пределах ветви можно опи-

сать уравнениями:

1,2

1,2

( ) ( ) ( )sin ( ),

( ) ( ) ( ) cos ( ),

b

b

x t x t r t t

y t y t r t t

 = ± ϕ
 = ϕ m

( )
tan ( )

( )

y t
t

x t

′
ϕ =

′
, 0 vt L≤ ≤ .

Данные уравнения задают границы со-

суда и формируют область S – множество
точек плоскости, принадлежащих сосуду.

Непосредственно по изображению сосудов в
процессе трассировки ветви рассчитываются
основные характеристики: ( ) 2 ( )D t r t= –

значение толщины сосуда в данной точке и
( )tϕ – угол наклона касательной к централь-

ной линии трассы в текущей точке,

( )( ), ( )x t y t будем называть направлением

трассы сосуда в точке. Для предотвращения
эффекта самопересечения границ сосуда не-
обходимо ввести дополнительное условие на
радиус кривизны центральной линии ( )kR t в

точке
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( ) ( )kr t R t< ,

( ) ( )
3 2

2 2
( ) ( )

( )
( ) ( ) ( ) ( )

k

x t y t
R t

x t y t y t x t

 ′ ′+ =
′ ′′ ′ ′′−

.

В случае, когда для параметра t суще-
ствует несколько направлений iϕ , то в дан-

ной точке трассы ( )( ), ( )x t y t фиксируется

ветвление. На основе толщины и направления
производится формирование глобальных ха-
рактеристик – диагностических признаков, по-

этому эти характеристики называются локаль-
ными диагностическими параметрами.

Модель профиля яркости изображения

ветви древовидного объекта. Эксперимен-

тальные исследования показали, что функ-

ция яркости сосудов обладает определенны-

ми свойствами, которые необходимо учесть
в разрабатываемой модели (рис. 3). Рас-
смотрим более подробно модели представ-
ления профиля изображения древовидного
объекта, которые в дальнейшем используют-
ся в методах оценивания диагностических
признаков ветвей древовидных объектов.

Рис. 4. Яркостные профили изображений древовидных объектов
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Модель 1. Функция Rect:

, 2;-
( ) Rect

0, 2.

cc

c

A t t Dt t
f n A

t t DD

 − ≤ = =   − >  

Модель 2. Функция Гаусса:

2

2

( )
( ) exp ct t

f t A
D

 −= − 
 

.

Модель 3. Дробно-рациональная функ-

ция (ДРФ):

2 2

2 2 2 2

2

2 2

, 0 ,
( ) ( )

( )

0, 0 .
( )

c c

c

A A
D D

t t D t t D
f t

A
D

t t D

 ≥ − + − += 
 <
 − +

Параметрами моделей являются значе-
ние толщины D , ct – координата центра

скачка яркости; A – яркость точек, принад-

лежащих сосуду. На рис. 4 показаны графи-

ки функций различных моделей профилей,

приведенные к одному значению параметра
толщины.

Предложенная модель изображения со-

судов позволяет сформировать набор диагно-

стических признаков, включающий в себя та-
кие признаки, как: средний диаметр ветви,

прямолинейность трассы, амплитуда колеба-
ний толщины ветви, чёткообразность ветви,

частота колебаний толщины ветви, извили-

стость толщины ветви, частота колебаний
трассы, амплитуда колебаний трассы, извили-

стость трассы [9, 11, 12, 13].

2. Методы оценивания толщины сосудов

Разработано несколько методов оцени-

вания параметров толщины сосудов по их
изображениям. К ним относятся: методы не-
посредственного и косвенного измерения
параметров [9, 13, 14]; методы, основанные
на моделировании; методы, основанные на
применении искусственного интеллекта и
нейронных сетей [14]; комбинированные ме-
тоды [12]. Здесь представлены аппроксима-
ционные методы оценивания параметров. В
основе аппроксимационных методов оцени-

вания лежит идея параметрической аппрок-

симации яркостного профиля, выделенного
на изображении фрагмента исследуемого со-

суда. Для определения параметра толщины
D объекта предлагается три различных мо-

дели яркостного профиля, описанных выше.

Непосредственная аппроксимация

по методу наименьших квадратов

В качестве целевой используем функцию

( )2

0

( ) ( , ) ( ) min

T

D
J D f t D f t= − →∫

)
,

где ( , )f t D
)

– модельная функция профиля

яркости; ( )f t – исходный профиль яркости,

T – длина отрезка анализа функции яркости.

Аппроксимации подвергается срез функции
яркости изображения, взятый перпендику-
лярно направлению сосуда. Недостаток этого
подхода состоит в значительной вычисли-

тельной сложности и необходимости пред-

варительного определения точного направ-
ления сосуда. Достоинство – в высокой по-

мехоустойчивости и хорошей точности при
правильном подборе модели аппроксимации.

Прямоугольная аппроксимация

Представим срез функции яркости в
виде прямоугольного сигнала:

max

min max

min

, / 2;
( , , , , )

, ,

c

c

I t t D
f t t I I D

I èí à÷å

 − ≤= 


)

где ct – координата центра сосуда; maxI – яр-

кость сосуда; minI – яркость фона, D – тол-

щина сосуда. Для оценивания параметров

модели ct
)

, minI
)

, maxI
)

, D
)
воспользуемся ме-

тодом моментов, приравняв теоретические
обобщенные моменты модельной функции к
эмпирическим:

( ) min max

0 0

d ( , , , , )d

T T

k k

ct f t t t f t t I I D t=∫ ∫
)

,

0,1,2,3k = .

Аппроксимация дробно-рациональной

функцией

Для оценивания параметров модели 2

также применяем метод моментов:

( )
/ 2 / 2 2

2 2

/ 2 / 2

1 2
d d arctg

2

T T

T T

D D T
f t t t

T t D T D− −

= =
+∫ ∫ .
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Для решения данного уравнения отно-

сительно D использовался метод последова-
тельного приближения Ньютона. Особенно-

стью ступенчато-многочленной модели яв-
ляется то, что многочлен аппроксимирует
область самого сосуда, а константы – фоно-

вую область.

Аппроксимация ступенчато-многочленной

моделью. Парабола четвёртой степени

Аппроксимирующая функция и усло-

вие непрерывности:

4 2

, ;

, ,

P x A
y

ax bx c x A

 ≥= 
+ + ≤

4 2 .
x A

ax bx c P
=±

+ + =

В силу симметрии функция чётная,
вершина кривой лежит в точке (0, )c . Точка

минимума лежит в точке 0 0( , )x y , координа-

ты которой зависят от числа экстремумов
кривой (наличия ямки). А именно, если нет
ямки ( 2 0b a− ≤ ), то 0 00,x y c= = ; если на-

оборот ( 2 0b a− > ), то
2

0 02 , 4x b a y c b a= ± − = − . Здесь мы пред-

положили, что 0a > – ветви направлены
вверх. Оценка параметра толщины равна ве-

личине 2D x=
) )

, где x
)

– наибольший (по мо-

дулю) корень уравнения

4 2 2
0 03

( )ax bx c y P y+ + = + − .

Спектральные методы

В основе этой группы методов лежит
дискретное преобразование Фурье. Задача
параметрической аппроксимации спектра
профиля заключается в минимизации целе-
вой функции:

( )( )1 22
2

0

( ) , ( ) min,
N

D
m

S D F m D F m
−

=
= − →∑ %

где
/2

/2

2
( ) ( )exp( )

N

n N

F m f n i nm
N=−

π= −∑ %% – дис-

кретный спектр исходного профиля яркости.

Модель функции отсчётов

Эта модель представляет собой спек-

тральный аналог модели прямоугольной

функции яркости. Дискретный спектр пря-
моугольной последовательности:

( )

/2

/2

( , ) ( , )

2
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sin 1
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n N
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π +  = π

∑

Высокочастотные компоненты спектра
отвечают за шумовые составляющие сигна-
лы, поэтому будем проводить аппроксима-
цию только главного лепестка спектра, ши-

рина которого обратно пропорциональна
ширине сосуда. Этот факт позволяет нам уп-

ростить процедуру оценивания толщины до
поиска первого локального минимума спек-

тра исходного профиля. Для ускорения рабо-

ты метода вычисления проводятся в два эта-
па. На первом этапе оценка принимается
равной оценке, полученной применением
модели прямоугольного профиля яркости,

затем уточняем результат, проводя поиск ло-

кального минимума спектра исходного про-

филя. Для найденного таким образом значе-
ния частоты Ω вычисляем оценку толщины:

2 .D = π Ω Такой подход позволяет сократить

время выполнения метода в среднем на 30%.

На рис. 5 приведены результаты ап-

проксимации одного и того же профиля или
его спектра рассмотренными выше моделями
(рис. 6а-в). Данные методы оценивания тол-

щины были исследованы с использованием
имитационного моделирования тестовых
изображений, для которых параметры были
априорно известны. При этом вид тестовых
изображений максимально соответствовал
реальным изображениям. В качестве тесто-

вого объекта использовались прямолиней-

ные и криволинейные участки ветвей древо-

видных объектов. Результаты оценивания
толщины различными методами приведены
на рис. 5. Достоинством описанных методов
является их высокая точность и помехо-

устойчивость. Недостатком является необ-

ходимость указания профиля сечения, а так-

же большая вычислительная сложность.
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Рис. 5. Экспериментальные результаты по оцениванию толщины сосудов

3. Метод локального веерного
преобразования

Предлагаемый метод позволяет детек-

тировать направления ветвей в произволь-
ных точках на изображениях сетчатых
структур и является устойчивым к помехам в
виде пятен и близко расположенных ветвей.

В основу метода положено лучевое преобра-
зование [15, 16], которое модифицируется
так, чтобы хорошо работать в местах раз-
ветвлений и при наличии помех. Преобразо-

вание Радона и лучевое преобразование яв-
ляются стандартным инструментом анализа
изображений, который позволяет распозна-
вать глобальные прямые линии на изображе-
ниях. Он является частным случаем преобра-
зования Хоу, которое позволяет выделять на
изображениях различные кривые, которые
можно параметризовать.

Изображения сетчатых структур харак-

теризуются тем, что их ветви, как правило,

могут изгибаться. При этом на изображении

нет глобальных прямых линий или иных па-
раметрических кривых, но для каждой точки
ветви существует окрестность, в которой эта
ветвь может быть аппроксимирована пря-
мой. Кроме этого, важными элементами сет-
чатых структур являются точки разветвле-
ния, пересечения и окончания ветвей. В свя-
зи с этим предлагается модифицировать
классическое лучевое преобразование, чтобы
учитывать указанные особенности.

Локальное веерное преобразование, ко-

торое представляет собой интеграл функции
f по отрезку длиной r с началом в точке

2x R∈ и направлением θ:

( ) ( )
0

, , , cos , sin d

r

F x y r f x t y t tθ = + θ + θ∫ .

Если зафиксировать точку x,y и ради-

ус локальной области r, то в результате
преобразования получится функция от од-

ной переменной θ: ( ), , ,F x y r′ ′ ′θ – радиаль-

ная развертка изображения. Радиальная
развертка имеет локальные минимумы для
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тех направлений, которые соответствуют
ветвям (рис. 6).

Алгоритм определения направлений

ветвей. Для того, чтобы определить направ-
ление сосуда или направление ветвления,
выполняется веерное преобразование в за-

фиксированной точке во всех направлениях
и для различных значений радиуса ограни-

чивающей окрестности. Изображение графи-

ков представляет собой развертку ЛВП, на
которой линиями отмечены найденные на-
правления ветвления (рис. 7).

Рис. 6. Оценивание толщины сосудов:
а) модель прямоугольного профиля; б) модель дробно-рациональной функции;

в) модель параболы; г) модель функции отсчётов
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а) б)

Рис. 7. Идентификация точек сосудов с использованием ЛВП:

а) фрагменты изображения глазного дна, б) радиальная развёртка

Известно, что на изображениях глазно-

го дна точки сосуда имеют меньшую яр-

кость, чем точки фона. Поэтому в тех на-
правлениях, где сосуд продолжается, значе-
ние преобразования меньше, чем в тех точ-

ках, где присутствует фон.

Для того, чтобы выделить направление
ветвления на наборе разверток ЛВП с мак-

симальным значением радиуса ограничи-

вающей окрестности, выделяются четыре
явно выраженных минимума. Для исключе-
ния ложных направлений прослеживаются
минимумы на наборах ЛВП с меньшим ра-
диусом. Если минимумы при этом исчезают,
значит направление ложное и его можно от-
бросить.

Локальное веерное преобразование по-

зволяет повысить точность построения трас-
сы кровеносных сосудов и более надёжно
определяет их узлы разветвления.

Заключение

Нами рассмотрены методы оценивания
диагностических параметров кровеносного
русла глазного дна на основе цифрового ана-
лиза изображений, позволяющие повысить
точность и информативность диагностики

сосудистой патологии. Внедрение разрабо-

танных методов в медицинскую практику
позволяет автоматизировать диагностику ря-
да заболеваний, осуществить мониторинг
патологических изменений на основе объек-

тивных количественных данных.

Разработанная информационная техно-

логия предназначена для количественной
оценки прижизненных изменений глазного
дна и области диска зрительного нерва (ДЗН)

в общетерапевтической и офтальмологиче-
ской практике для ранней диагностики и
оценки эффективности лечения сосудистых
заболеваний. Технология включает в себя
оригинальные методы оценки: геометриче-
ских и морфологических параметров микро-

сосудов сетчатки (рис. 8), геометрических
параметров сосудов на краю ДЗН, цветояр-

костных и цветотекстурных параметров об-

ласти ДЗН. Информационная технология по-

ложена в основу программного комплекса
(рис. 9, 10) и включает в себя: программные
модули расчета геометрических и диагно-

стических признаков сосудов; программы
для исследования динамики патологических
участков на последовательных изображениях
глазного дна.
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Рис. 8. Объекты глазного дна

Рис. 9. Внешний вид системы измерения

геометрических параметров сосудов и ДЗН
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Рис. 10. Внешний вид системы измерения

геометрических параметров сосудов и ДЗН
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DEVELOPMENT OF THE INFORMATION TECHNOLOGY FOR ESTIMATION

OF FUNDUS IMAGE GEOMETRIC PARAMETERS
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This work deals with analysis of a class of images containing branches of tree-like structures. We propose a

technology for estimating parameters of such structures, which is exemplified by the eye fundus blood vessels. We offer

models of tree-like object images, a branch model, and a model of image brightness profile that enable a diagnostic fea-

ture set to be generated. Analysis of methods for vessel thickness estimation is conducted. We give a detailed descrip-

tion of the approximation methods for parameter estimation that rely upon the idea of the parametric approximation of

brightness profile of an isolated image fragment of the vessel under study. Three different models of brightness profile

are proposed for determining the vessel thickness parameter. A local fan transform method is described that enables one

to identify the branch directions at arbitrary points of the fundus image. Experimental studies on test and natural images

are discussed.

Fundus, vessel thickness, approximation, brightness profile, stepwise-parabolic model
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