
پژوهشیمقاله 

٥٠

1399http://rjms.iums.ac.irمهر، 7، شماره 27دوره مجله علوم پزشکی رازي

1389بهار 1،شماره ،7دوره 

یسونوگرافيهادادهیفرکانسلیتحلاساسبریپوستعاتیضاانواعزودهنگامصیتشخ
رانیاتهران،قات،یتحقوعلومواحد،یاسلامآزاددانشگاه،یپزشکپرتویمهندسگروه،يدکتريدانشجو: ایکشبنم

setayesh@aut.ac.ir)مسئولسندهینو(*رانیاتهران،ر،یرکبیامیصنعتدانشگاهک،یزیفويانرژیمهندسدانشکدهاستاد،: یشیستادیسع

رانیاتهران،قات،یتحقوعلومواحد،یاسلامآزاددانشگاه،یپزشکیمهندسگروهاستاد،: انیپولاددیمج
نتهرا،یبهشتدیشهیپزشکعلومدانشگاهش،یتجريشهرامارستانیبژه،یويهامراقبتبخشار،یدانش: یاردهالنیحسدیس

چکیده

اسـت  یمهم ـاری، موضوع بس ـشکل گیري مراحل نخستینمدرن، دري هوشمندسرطان توسط ابزارهاصیتشخزمینه و هدف: 
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Abstract

Background: Today early detection of common cancer with modern smart
calculation is the most interesting issue due to the increased chances of successful
treatment. Skin cancer is a serious and dangerous complication that threatens the
lives of many people and if not diagnosed in time, it will have bad consequences. It
is the fifth most common cancer in the female population and the sixth most
common cancer in the male population in the world.
At present, in the discussion of skin diseases, ultrasound is a low-cost and, of
course, low-consumption method; during which dermatologists look for unusual
symptoms on ultrasound. But ultrasound scans are seemingly complicated, and the
early signs of the disease usually seem insignificant or normal; this is the main
reason for many misdiagnosis that can be specific to human factors. Skin
ultrasound can help diagnose skin cancer early, but it depends directly on the
correct interpretation of the ultrasound by a specialist and in many cases can be
misleading. Because the consequences of these errors have become costly to
humans, there has been a great deal of interest in developing methods for
intelligently identifying such abnormalities as a means of assisting dermatologists
in accelerating the diagnosis and preventing unnecessary sampling.
The most aim of this study is offering a new procedure by intelligent analyzing skin
frequency to diagnose skin cancers with high true negative rates and low false
positive rates. In this study, the main goal is the intelligent diagnosis of malignant
skin lesions with the help of ultrasound analysis. What distinguishes this study from
previous research in this field is the new perspective that this research has on this
imaging method and uses it as a tool for processing and analyzing the abundance of
skin tissue.
Methods: The theory of biological resonance said that each cell in the whole of
human body has a unique resonance due to their bio frequency and this frequency
could changes if the cell's texture and status change. In the method of this article,
this matter has been used to analyze the structure of skin texture. What can be
concluded from this research is that due to the different reactions of two tissues of
healthy and unhealthy skin, in the face of ultrasonic stimuli, the frequency response
of these two tissues is different from each other; for this reason, the frequency of
return waves from those two tissue samples is different.
The most important approach in this study is to try to achieve the ability to use the
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concept of tissue frequency behavior in the diagnosis of lesions. As explained in
this article, the innovative method of this research tries to use the concept of tissue
frequency changes due to injury as the main parameter of lesion identification and
in fact offers a new way to extract this change in frequency behavior from
ultrasound waves.
This means that, in order to offer a new method of early detection of skin tissues
malignancy, ultrasonic echoes wave of skin, has been analyzed by various complex
frequency calculations using artificial neural networks.
The artificial neural network used in this research is perceptron multilayer pattern
recognition. In the design and architecture of this complex network, many
parameters are involved that must be carefully studied and analyzed before training
to guide the network in the best possible way. The most important of these
parameters are the number of hidden layers, the number of nerve cells in each layer
and the number of trainings. The important point in this case is the effect of these
parameters on different data properties, number of samples, input vector dimension
and so on.
The database of this study included 400 ultrasound images of patients in the age
range of 18 to 68 years, of which 220 samples in the category of basal cell
carcinoma skin cancer, and 180 samples in the category of benign lesions such as
Skin moles, fungi and lipodermatic lesions or kerato ulcers were located. A
noteworthy point in these data was the presence of definite pathological reports
with them, which in turn significantly increases the accuracy of the results.
To set up the network and achieve the optimal result in this research, 60% of the
available data was allocated to the training model, 20% to the test model and 20%
of the data as data that the network has never encountered.
Results: This study was validated by 400 patients data; the result of this study led
to (AUC = 0.986) in order to detect skin malignancy, and has been demonstrated
with comparable biological accuracy. With the help of artificial neural networks, it
was possible to judge the malignancy or benignity of image lesions with very high
accuracy and error rate in the range of 10-2. On the used threshold in this study, the
sensitivity and specificity levels reached to 93.7% and 97.8%.
Conclusion: This study could propose an accurate, non-invasive method to early
diagnosing of skin cancers via a real-time procedure. Finally, in comparison with
the diagnostic method presented in this article, with the common diagnostic and
therapeutic methods in conventional medicine, the benefits and advantages of this
method are briefly classified in the following few lines:
i. No need for sporadic referrals and spending less time and money
ii. Non-invasive method and less side effects and more patient safety
iii. Early diagnosis of the disease in the early stages of malignant lesion formation
iv. Ease of procedure and no discomfort and pain for the patient
v. Possibility of expanding the application of this method in other medical
departments
vi. The high accuracy and high speed of diagnosis with the help of this method is
undeniable and in diseases such as cancer, which play a key role in achieving the
first step in achieving treatment, the use of the proposed method can be very
effective.
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مقدمه
سرطان پوست عارضه اي جدي و خطرناك اسـت کـه   
جان بسیاري از افراد را تهدید نموده و در صـورت عـدم   
تشخیص به موقع عواقب بدي را در پـی خواهـد داشـت    

این سرطان پنجمین سرطان رایج در بین جمعیـت  .)1(
ن سرطان رایج در بین جمعیت مـردان در  زنان و ششمی

جهان گزارش شده است.
با توجه به نوع سلول پوسـتی کـه دچـار تراریختـی و     
سرطان شده است اشـکال مختلفـی از سـرطان پوسـت     
وجود دارد که هر کدام نشانه ها و عوارض خاص خود را 
دارند. شایع تـرین اشـکال سـرطان پوسـت بـه ترتیـب       

:)2(افزایش خطرعبارتند از
1-Basal Cell Carcinoma2-Squamous Cell

Carcinoma3-Melanoma

همانگونه که می دانید تشخیص بیماریهاي پوستی تـا  
کنون مبتنی بر تجارب شخصی پزشـک معـالج و نتـایج    

،3(آزمایشهاي پاتولوژیک بیماران صورت میگرفته است
، در برخی موارد نیز به موازات پروسه نمونـه بـرداري   )4

پزشک متخصص روش تصویر بـرداري  از بافت مشکوك، 
سونوگرافی را جهت بررسی بهتر و عمیقتر بافـت تجـویز   

. در حال حاضر، در بحـث تشـخیص   )5(نموده استمی
یــک روش کــم بیماریهــاي پوســتی، روش ســونوگرافی

هزینه و البته کم کاربرد  به شمار مـی رود کـه طـی آن    
متخصصان پوست، به جسـتجوي علائـم غیـر عـادي در     

. امـا سـونوگرامها در ظـاهر    )6(پردازنـد  سونوگرامها مـی 
پیچیده بوده و علائم زود هنگام بیماري در آنها معمـولاً  
ناچیز و یا عادي به نظر می رسند و این امر دلیل اصـلی  
بسیاري از تشخیص هاي نادرستی خواهد بـود کـه مـی    
تواند خاص فاکتورهاي بشري باشـد. انجـام سـونوگرافی    

ان پوسـت  پوست می تواند به تشخیص زود هنگام سرط
کمک کند،البته ایـن امـر بسـتگی مسـتقیم بـه تفسـیر       
ــص دارد و در     ــک متخص ــط ی ــونوگرام توس ــحیح س ص
بسیاري از موارد می تواند توام با خطا و اشتباه نیز باشد 

. از آنجاییکه حاصل این خطاها، بـراي انسـان گـران    )7(
شده است، علاقه قابل ملاحظـه اي جهـت توسـعه    تمام

روشهایی براي شناسایی هوشمند اینگونه ناهنجاریها بـه  
عنوان ابزاري براي کمک به متخصصـان پوسـت جهـت    

هـاي غیـر   تسریع تشـخیص و پرهیـز از نمونـه بـرداري    
.)3(ضروري ایجاد شده است

نمونه اي از سونوگرام دو بعدي پوسـت  1aشکلدر 
میلیمتـر آورده شـده اسـت. (طـول     14×7سالم با ابعاد 

تصویر سونوگرام معرف میزان حرکـت پـروب در امتـداد    
سطح پوست و عرض تصویر بیانگر عمق بافت می باشـد 

)8،9(.

(a)

(b)
هاي بنیادي پوست به همراه سونوگرام آنتصویر نمونه اي از سرطان سلول)b(تصویر سونوگرام پوست سالم،)a(- 1شکل 
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ــود، در    ه ــی ش ــه م ــویر ملاحظ ــه در تص ــه ک مانگون
سونوگرام پوست سالم، نـواحی اپیـدرم، درم و هیپـودرم    

این نـواحی  پوست به طور تقریبی، یکنواخت می باشند. 
ــودن   ــه علــت دارا ب ــدون ضــایعه در تصــویر ب ســالم و ب

از طرفـی  مقادیري چربی بصورت روشن دیده می شوند. 
 ــ ــدلیل دارا ب ــدخیم، ب ودن خاصــیت ضــایعات پوســتی ب

آنژیوژنزي ساختار یکدستی نداشته و بسـته بـه حضـور    
ضایعه در لایه هاي مختلف پوست، همگنـی تصـاویر در   
آن نواحی از بین خواهد رفت. این نـوع ضـایعات عمومـاً    

شـوند  بصورت تیره رنگ و بدون اکو در تصاویر ظاهر می
.  )1b()8(شکل 

تشـخیص هوشـمند ضـایعات بـدخیم     در این پژوهش
پوستی با کمک تحلیل سـونوگرامها هـدف اصـلی قـرار     
داده شده است، ولی آنچه که به عنوان وجه تمـایز ایـن   
تحقیق با پژوهشهاي پیشین صورت گرفته در این زمینه 
مطرح میشود، نگاه نوینی است که این پژوهش بـه ایـن   

ن با عنوان ابزاري جهت شیوه تصویربرداري داشته و از آ
کند.استفاده میپردازش و تحلیل فرکانسی بافت پوست

ایده اصلی این تحقیق، برگرفته از تئوري بیورزونـانس  
بیورزونانس شاخه اي از علم فیزیک مـی باشـد   می باشد

ط اب ـتراکه به بیوفیزیک و مبانی کوانتومی فیزیک مدرن 
.)10(کندپیدا می

در این تئوري اشاره میشود که عملکرد ارگانیسـمهاي  
ریـک  مختلف بدن، در صورت وقوع فرآیندهایی نظیر تح

فرکانسی اعضاء و بافتها، داراي ماهیت نوسانی است. بـه  
طوریکــه در هــر یــک از بخــش هــاي بــدن، منــابعی از  
نوســانات وجــود دارنــد کــه اطلاعــات وضــعیت کنــونی 
ارگانیسم مربوطـه را نشـان مـی دهنـد. کلیـه نوسـانات       
حیاتی اي که در بدن موجودات زنده صورت می گیـرد،  

ی، مکـانیکی یـا شـیمیایی    در یکی از سه حالت الکتریک ـ
دسته بندي شده اند.

مســئله اصــلی مطــرح شــده در ایــن تحقیــق و کلیــه 
ــار   ــز، حــول محــور رفت ــه نی پژوهشــهایی صــورت گرفت

میباشـد. در حقیقـت اگـر بـا     فرکانسی سـلولهاي بافـت  
نگرشی قائل بر اینکه سلولهاي بافت پوسـت بـه عنـوان    

 ـ   د، بـه  یک ارگان زنده، رفتاري مبتنی بـر فرکـانس دارن
مسئله بنگریم، مـی تـوان از قـوانین حـاکم بـر فیزیـک       
ارتعاش امـواج کمـک گرفتـه و بـا کمـک آن سـعی در       

.)11(تشخیص امراض بد خیم پوستی نمود

بنابراین مهمترین رویکرد انجام شده در ایـن تحقیـق،   
تلاش براي دستیابی به قابلیت استفاده از مفهـوم رفتـار   
فرکانسی بافت در تشخیص ضایعات میباشـد. همانگونـه   

ی که در ادامه مقاله توضیح داده خواهد شد، روش ابـداع 
این تحقیق تلاش میکند تا از مفهوم تغییرات فرکانسـی  
بافت در اثر آسیب دیدگی بعنوان اصـلی تـرین پـارامتر    
شناسایی ضایعات استفاده نموده، و در حقیقت روشی را 
معرفی نماید تا ایـن تغییـر رفتـار فرکانسـی را از امـواج      

اولتراسوند استخراج نماید.
شــد، اصــول بنــابر آنچــه کــه بصــورت مختصــر بیــان 

مفهومی تحقیق، ابزارها و روشهاي بکـار گرفتـه شـده و    
نهایتاً نتایج در ادامه مقاله تشریح گردیـده اسـت.پس از   
مقدمه اي که در قسـمت اول بـه آن پرداختـه شـد، در     
قســمت دوم مــروري بــر اطلاعــات فرکانســی اطلاعــات 
فرکانسی بافت و تاثیر آن بر تصاویر سونوگرافی پرداخته 

یند بکـار رفتـه در اجـراي ایـن تحقیـق بیـان       شده وفرآ
گردیده، در بخش سوم نتایج بدست آمـده ارائـه شـده و    
نهایتا در بخش چهارم بـه جمـع بنـدي و ارزیـابی روش     

معرفی شده پرداخته شده است.

روش کار
از آنجا که اساس سیستم تصویربرداري سونوگرافی بـر  

، لـذا  پایه ثبت امواج مکانیکی بافتهـاي بـدن مـی باشـد    
ــر روي    ــه ب ــورت گرفت ــی ص ــهاي فرکانس ــه پردازش کلی
سونوگرامها، از جنس امواج مکانیکی صوت خواهـد بـود.   
این مسئله خود عامل اصلی وجه تمایز ایـن تحقیـق بـا    
کلیه تحقیقاتی است که پیش از این بر روي این تصاویر 
ــورت گرفتـــه یـــود. از آنجـــا کـــه در مفهـــوم       صـ

دن از جـنس فرکـانس   بیورزونانس،فرکانسهاي طبیعی ب
امواج الکترومغناطیسی می باشند، لـذا بررسـی و آنـالیز    
ــواج   ــا از طریــق تحلیــل فرکانســی ام فرکانســی آنهــا ی

نیاز بـه  الکتریکی و یـا امـواج مغناطیسـی مقـدور اسـت.     
توضیح نیست که در این پژوهش قصد بر تحلیـل امـواج   
الکترومغناطیس نیست، بلکه استفاده از ایده بیورزونانس 

لـذا  در حوزه امواج مکانیکی مد نظر قـرار گرفتـه اسـت.   
اصلی ترین وجه تمایز این مقاله با تحقیقـات مشـابه در   
این زمینه، ایـده گـرفتن از مقولـه بایورزونـانس، جهـت      
آنالیز فرکانسی امواج مکانیکی اکو، در راستاي تشـخیص  

ضایعات بدخیم پوستی می باشد. 
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بـه  میبایستنخستبراي ورود به این مبحث، در گام 
پرداخـت. تحلیل فرکانسی تصاویر دو بعـدي سـونوگرام  

براي افزایش دقت تحلیل در این بخش، تصاویر بصـورت  
پیکسل به پیکسل گسسته میشوند. بگونه اي که ماهیت 
هر پیکسل از تصویر شامل شدت پرتوي بازتابیـده شـده   
ــل     ــه آن پیکس ــده ب ــت ش ــت، و پروجک ــطح پوس از س

حال با انجـام تحلیـل فرکانسـی بـه     بخصوص می باشد. 
روي این تصاویر، ویژگیهاي فرکانسی هر پیکسـل ظـاهر   
خواهد شد کـه مطمئنـاً ایـن ویژگیهـا در هـر پیکسـل       
منحصر به فرد بوده و ناشی از همان تفاوت میزان شدت 
ــت و    ــف پوس ــطوح مختل ــده از س ــده ش ــوي بازتابی پرت

پروجکت شده به آن پیکسل می باشد.
سـت، حاصـل اعمـال    اپیـدا 2شکلدر همانطور که 

تبدیل فرکانسی از یک تصویر دو بعدي سـونوگرام یـک   
و xحجم سه بعدي خواهد بود. بگونه اي که محورهـاي  

y    آن مختصات پیکسلهاي مورد نظـر در تصـویر بـوده و
بیانگر میزان انرژي نگاشت شده بـه آن پیکسـل   zمحور 

می باشد.
لف پوست، انرژي هاي امواج بازگشتی اکو از نقاط مخت

ــه روي   ــوع و جــنس بافــت) ب ــه ن ــاوتی را (بســته ب متف

پیکسلهاي مختلف تصویر نگاشت نمـوده، و در حقیقـت   
مشخصات انرژتیک بافت را ثبت می نماید.

بنابراین، با انجام تبدیل فرکانسی به روي یک تصـویر  
دو بعدي سـونوگرام، میـزان انـرژي بازگشـتی از سـطح      

ه به روي هر پیکسل نگاشت شـده،  پوست (امواج اکو) ک
.)2(به صورت یک سطح فرکانسی ظاهر خواهد شد

از طرفی رابطه میان فرکانس و انـرژي یـک مـوج بـر     
طبق رابطه پلانک، بصورت زیر بیان می شود:

E h(1)

ثابــت hژي مــوج و بیــانگر میــزان انــرEکــه در آن 
بیانگر مقدار فرکانس آن موج خواهد بود.پلانک و 

از آنجا که مشخصات انرژي بافت (که حاوي اطلاعـات  
جنس و نوع بافت می باشد)،به روي پیکسـلهاي تصـویر   
نگاشت شده است، لذادسترسی به آنهـا بطـور مسـتقیم    

رابطـه فـوق، ایـن    بـق مقدور نخواهد بود. از طرفی بر ط
میزان انرژي، رابطه مستقیم و خطی بـا فرکـانس امـواج    
بازگشتی از بافت دارد. بنـابراین سـاده تـرین راه جهـت     
بررسی و آنالیز این اطلاعات، انجام تبدیل فرکانسـی بـه   
روي تصاویر می باشد. به این ترتیب با بررسی فرکانسـی  

مسـتقیم  پیکسلهاي مختلف این تصاویر، می توان بطـور  

يتبدیل فرکانسی سه بعدي از سونوگرام دو بعد- 2شکل 
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به اطلاعات و مشخصـات بافـت مـورد نظـر پـی بـرد. و       
سپس با استفاده از این اطلاعات ضایعات پوستی خـوش  

خیم و بدخیم را از یکدیگر تفکیک کرد.
در ایـن بخـش الگـوریتم کلیـه     :فرآیند انجام کـار 

نشان 3شکلپردازشهاي صورت گرفته همانگونه که در 
داده شده، شرح داده شده است.

بانک داده هاي این تحقیـق  هاي تحقیق:دادهبانک
نمونه تصویر سونوگرافی از بیمـاران در رنـج   400شامل
نمونـه از آن  220سال بوده، کـه تعـداد   68تا 18سنی 

در دسته سرطان پوست از نوع بازال سـل کارسـینوما، و   
نمونه از آن، در دسته ضایعات خـوش خـیم   180تعداد 

ها و زخمهـاي لیپودرماتیـک   نظیر خالهاي پوستی ، قارچ
و یا زخمهاي کراتو قرار گرفت. نکته قابل توجـه در ایـن   
داده ها وجود گزارشات پاتولوژیک قطعی به همراهشـان  
بود که این امر به نوبه خود دقت و صحت نتایج حاصـله  

را به طور چشمگیري بالا می برد.
فرآیند پیش پردازش تصاویر پیش پردازش تصاویر:

ل زیر است:شامل مراح
ــدن داده-1 ــورت  خوان ــایش آن بص ــا و نم ) RF2ه

B-Modeبه تصویر RFتبدیل تصویر 

در ابتداي کار با توجه به حجم نسـبتاً بـالاي داده هـا    
برنامه اي جهت خواندن داده ها از فایل منبـع و مرتـب   
کردن پایگاه داده ها نوشته شد. این داده هاي خـام  بـه   

د.نمایش داده می شوRFفرم 
تبدیل میشـوند.  B_Modeبه فرم RFسپس تصاویر 

سـاخته  256الـی  0با انجام این کار تصـویري بـا ابعـاد    
خواهد شد. هدف از انجام ایـن کـار بـالا بـردن کیفیـت      

تصاویر در راستاي قابل تحلیل شدن آنهاست.
، از رابطه B_Modeجهت برگرداندن تصاویر به حالت 

زیر استفاده گردید:  
bimg = 2 * abs(double(data) - 128)

در اینجـا ذکـر ایــن نکتـه ضـروروي اســت کـه تمــام      
هاي صورت گرفته در این مقاله با تصاویر بـدون  پردازش

colormap   انجام شده است، ولی صرفا جهـت مشـاهده
colormapعینـی واضـح تـر خواننـده، ایـن تصـاویر بــا       

استاندارد نشان داده شده اند.
تـرین تبـدیلهاي فرکانسـی    ولمتداتبدیل فرکانسی:

که در بخش پردازش تصویر بکار میروند، تبدیل فوریه و 
تبدیل کسینوسی می باشند.

در این تحقیق، بر طبق محاسبات و آنالیزهاي صـورت  

الگوریتم انجام تحقیق- 3شکل
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گرفته، تبدیل کسینوسی بهتر عمل نموده و با ایجاد بازه 
محدودتري از فرکانسها، خروجی آن از کیفیـت بـالاتري   

ــد ــه تب ــودنســبت ب ــه برخوردارخواهــد ب . )12(یل فوری
بنابراین در ایـن مرحلـه نخسـت از هـر بلـوکی تبـدیل       

در خروجی، ماتریسی دقیقـاً  شود وکسینوسی گرفته می
هم سایز خود بلوك ایجاد خواهد شد. 

با انجام تبدیل فرکانسی به روي کل تصویر (بـدون در  
نـدي)، مشـاهده گردیـد کـه تبـدیل      نظر گرفتن بلوك ب

ــور    ــدخیم، شــدت حض کسینوســی تصــاویر ضــایعات ب
فرکانسی کمتري در مقایسه باتبدیل کسینوسی تصـاویر  

. این موضوع در تصـاویر  )13(ضایعات خوش خیم دارند
به  وضوح نمایان است.4bو 4aهاي شکل

بنابراین احراز گردید کـه تبـدیل کسینوسـی تصـاویر     
ضایعات خوش خیم و بدخیم، تا حدي بـا هـم اخـتلاف    
داشته و این موضوع بیانگر اختلاف ذاتی این ضـایعات از  
لحاظ خصوصیات فرکانسی می باشد. بنابراین مشخصـه  

انـد بعنـوان یـک شـاخص مناسـب بـراي       فرکانس میتو

تفکیک این ضـایعات مـورد اسـتفاده قـرار گیـرد؛  ایـن       
تـرین اهـداف پـژوهش انجـام شـده      موضوع یکی از مهم

میباشد..
با حصول این نتیجه جهـت بررسـی دقیقتـر موضـوع،     
تصویر بلوك بندي شده مورد آنالیز قرار گرفت. بـه ایـن   

ر بـه صـورت   ترتیب تبدیل فرکانسی هر بلـوك از تصـوی  
مجزا محاسبه گردید و مقدار فرکانس تمـامی بلوکهـاي   
تصویر ارزیابی شد. بر اساس محاسـبات صـورت گرفتـه،    
مقدار فرکانس براي بلوکهایی که شامل ضایعات خـوش  
خیم می باشند، نسبت بـه ضـایعات بـدخیم بـالاتر مـی      

باشد.
از آنجاکـه مفهـوم فرکـانس،    بخش بندي تصـاویر: 

ده و مقدار آن براي یک پیکسـل بـه   مفهومی تجمعی بو
تنهایی معنایی نخواهـد داشـت. بنـابراین جهـت آنـالیز      
فرکانســی یــک تصــویر، میبایســت ایــن آنــالیز بــر روي 
ــرد.   ــورت گی ــلهاي آن تصــویر ص ــه اي از پیکس مجموع
بنابراین به لزوم بلوك بندي تصاویر پی برده مـی شـود.   

)a(

)b(
تبدیل فرکانسی حاصل از  تصویر یک ضایعه خوش خیم)b) تبدیل فرکانسی حاصل از  تصویر یک ضایعه بدخیم، (a(- 4شکل 
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ســایز یقینــاً هرچــه ابعــاد بلوکهــا کــوچکتر بــوده و بــه 
ها نزدیکتر شود، دقت تحلیلها بالاتر خواهد رفت.پیکسل

از طرفی مفهوم فرکانس، مشخصه اي نسبی است نـه  
مطلق؛ بنابراین پروسه تشخیص بـدخیمی یـک ضـایعه،    
ــابر    ــر تصــویري بصــورت مجــزا و بن ــی بایســت در ه م

ویژگیهاي فرکانسی همان تصویر صورت گیرد.  
لوکهـا، از هـر   پس از انجـام تبـدیل کسینوسـی روي ب   

ماتریس بدست آمده یک میانگین گرفته مـی شـود کـه    
حاصل آن یک عدد خواهد شد. این عدد بیانگر میانگین 
شــدت حضــور همــه فرکانســهاي موجــود در آن بلــوك 
خواهد بود. با جایگزین نمودن این عدد در هـر بلـوك از   

شود کهماتریس حاصل میm*nتصویر اصلی، ماتریسی 
نسیتصویر خواهد بود.میانگین شدت فرکا

اکنون با توجه به نسبی بودن شاخص فرکانس، نیاز به 
تعریف مقدار آستانه براي هر تصـویر بـه صـورت مجـزا     
وجود خواهد داشت. پارامترهاي زیـادي در ایـن مسـئله    
دخیل بوده، از جمله تفاوت نوع پوسـت افـراد مختلـف،    
مشخصات بافت آنها، نحوه تصویربرداري و برخـی دیگـر   

ز متغیرها. این پارامترها سبب می شوند تحلیل شـرایط  ا
فرکانسی تصاویر پیچیده تـر شـده، بصـورتیکه نمیتـوان     
بصورت خطی و ساده نسبت به تفکیک و تشخیص انواع 

ضایعات اقدام نمود. 
ــات و    ــب، تحقیق ــل مناس ــه راه ح ــتیابی ب ــراي دس ب
مطالعات فراوانی صورت گرفت و در نهایـت ایـن نتیجـه    

Otsu’s adaptiveید کـه اسـتفاده از برنامـه    حاصل گرد
جهت آستانه یابی در پـردازش تصـویر ایـن بخـش مـی      

،14(تواند دقت نتایج حاصله را تا حد زیادي بـالا ببـرد  
. به این ترتیب با اجراي این برنامه به طور مجزا، بـه  )15

روي بانک داده هاي تحقیـق، آسـتانه تعیـین بلوکهـاي     
سالم از بلوکهـاي ضـایعه دار بـر اسـاس شـدت حضـور       
فرکانسهاي مختلـف در هـر بلـوك از تصـویر، مشـخص      
گردیدو تصاویر به طور هوشمند و با دقت بسـیار بـالایی   

رگیر ضایعه تفکیک گردیدند.به بخشهاي سالم و د
پس از تفکیک هوشـمند  ها:دسته بندي سونوگرام

بخشهاي درگیـر ضـایعه در تصـاویر و مشـخص کـردن      
دقیق مختصات آنها، نوبت به دسته بندي ضایعات در دو 

رسد. براي این منظـور از  دسته خوش خیم و بدخیم می
شبکه هاي عصبی مصنوعی استفاده گردیده است.

ندازي شبکه و حصول نتیجه بهینـه در ایـن   براي راه ا

% به 20%  داده هاي موجود به الگوي تعلیم، 60تحقیق، 
%  داده ها بـه عنـوان داده هـایی کـه     20الگوي تست و 

شبکه تا به حال با آنها مواجه نشده، اختصاص یافت.
به این ترتیب ابتدا تصـاویر از حـوزه زمـان بـه حـوزه      

ــپس   ــد و س ــال داده ش ــانس انتق ــهیل  فرک ــت تس جه
، SVDمحاسبات با اسـتفاده از الگـوریتم کـاهش ابعـاد     

مقادیر ویژه ماتریس تصویر اسـتخراج گردیـده، و نهایتـاً    
مشخصه، بـه عنـوان ورودي بـه طبقـه بنـدي      384این 

کننده شبکه عصبی داده شد.
شبکه مورد استفاده در این تحقیق، پرسـپترون چنـد   

5aشـکل آن در لایه تشخیص الگو بوده که نمایی کلی 

مشاهده مـی شـود. در طراحـی و معمـاري ایـن شـبکه       
دخیـل بـوده کـه میبایسـت     پیچیده، پارامترهاي زیادي

پـیش از آمــوزش، مــورد بررســی و تحلیــل دقیــق قــرار  
بگیرند تـا بتواننـد شـبکه را بـه بهتـرین حالـت ممکـن        
رهنمــون ســازند. مهمتــرین ایــن پارامترهــا عبارتنــد از 

ي پنهان، تعداد نورون هاي هر لایـه  تعیین تعداد لایه ها
). نکتـه حـائز اهمیـت در    Epochو تعداد دفعات تعلیم (

این مورد تاثیر پذیري این پارامترهـا از خـواص مختلـف    
داده ها،  تعداد نمونه ها، بعد بردار ورودي و ... است. 

لایه هاي پنهـان  بـا در   2در طراحی این شبکه تعداد 
در  هـر لایـه منظـور شـده     نورون10نظر گرفتن تعداد 

الگـوریتم  ایـن شـبکه  الگوریتم یادگیري است.همچنین 
Back propagation     بوده کـه یـک الگـوریتم کاهشـی

می باشد. از طرفی به منظور افزایش سرعت کار گرادیان 
Levenberg-Marquardtشـــبکه، از روش یـــادگیري  

و بـه منظـور نتیجـه گیـري بهینـه بـا       ه گردیـد استفاده 
SSE-(Mean Squaredن میـزان خطـا، تـابع    کمتـری 

Error) به عنوان تابعPerformance شبکه انتخاب شده
.است

گام بعدي انتخاب توابع انتقال مناسب براي هـر لایـه   
یـا tang hyperbolicمی باشد کـه در اینجـا از توابـع   

tang sigmoid  به منظور خروجی نرم و مشتق پـذیر در
بـه  softmaxیـه آخـر از تـابع    لایه هـاي میـانی و در لا  

منظور طبقه بندي کردن نهایی استفاده شده است.
منحنی خطاي حاصل از کارکرد سیسـتم  a5در شکل 

بیانگر دقت بالا و b5آورده شده است. نمودارهاي شکل 
گونـه اي کـه   خطاي پایین این الگوریتم مـی باشـد، بـه   

10-2تکرار به75متوسط خطاي آموزش سیستم پس از 
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سید.ر

هایافته
را میتـوان  تحقیقبه این ترتیب روند کلی فرآیند این

بصورت خلاصه در ادامه شرح داد:
در گام نخست سونوگرام ضایعات پوستی بلوك بندي 
گردیده و در گام دوم از تک تک بلوکهـاي هـر تصـویر،    

،تبدیل فرکانسی گرفته می شود.a6شکلنظیر 
ــها  ــک بخش ــت تفکی ــدي جه ــام بع ــالم از در گ ي س

بخشهاي درگیر ضایعه در تصویر، براي هر عکس به طور 
مجزا، حد آستانه اي تعیـین گردیـد، کـه بـا کمـک آن      
بتوان بطور قطع بیان داشـت کـه کـدامیک از بلوکهـاي     
مفــروض، شــامل بافــت ســالم بودهــو کــدامیک درگیــر 
ضایعات پوستی شده اند. ارتباط شدت حضـور فرکـانس   

b6نـوع ضـایعه در آن، در شـکل    در تکه اي از تصویر با

آمده است (نحوه ارتباط مشخصات فرکانسی بافت و نوع 
بخـش بنـدي   ضایعه در قسمت فرآیند کار و در قسـمت  

7شـکل بصورت کامل شرح داده شده است). در تصاویر
کل فرایند تفکیک پوست به دو بخش سالم و ضایعه دار 

بصورت شماتیک نشان داده شده است.
نمونـه از  50براي تعداد 1جدولبخش، در نتایج این

هـاي پــژوهش از هــر دو دســته ضــایعات مفــروض،  داده
لیست شده است. از آنجا که ثبت کلیه مشخصات همـه  

نمونه بانک داده ي ایـن تحقیـق،   400تصاویر، براي هر 
به صورت جامع و کامـل نیازمنـد جـداول بـزرگ و پـر      

ــی گنجیـ ـ    ــه نم ــن مقال ــه در ای ــوده ک ــی میب د حجم
(مشخصاتی نظیر ابعاد ضایعه، تاریخ مراجعه بیمار، نـوع  

تنهـا تعـداد   1ضایعه، حد آستانه تصاویر)، لذا در جدول 
محدودي نمونه از داده هاي این تحقیق جهت بررسی و 
آنالیز گنجانده است و از ما بقی نمونه ها در ایـن مقـال   

)a(

)b(
منحنی خطاي حاصل از آموزش سیستم)bعصبی طراحی شده، () شبکهa(- 5شکل 
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صرف نظر شده است. البته این محاسبات بـر روي کلیـه   
اي پژوهش صـورت گرفتـه، ولـی در اینجـا تنهـا      داده ه

تعداد محدودي از موارد جهت نمونه آورده شده است. 
مشاهده می شود، میـانگین  1همانگونه که در جدول 

حد آستانه شدت فرکانسی در تصـاویر ضـایعات خـوش    

خیم نسبت به تصاویر ضایعات بدخیم، مقـادیر بیشـتري   
ه مقـدار ایـن   را به خـود اختصـاص داده اسـت. بطوریک ـ   

، 1داده خوش خیم مندرج در جـدول  25میانگین براي 
داده بدخیم مفـروض معـادل   25و براي 38/17برابر با 

باشد.می57/14

)a(

)b(
عهارتباط شدت حضور فرکانس در تکه اي از تصویر با نوع ضای)b) تصویر حاصل از تبدیل فرکانسی اعمال شده به روي بلوکها ، (a(- 6شکل 

فرآیند دسته بندي نهایی تصویر به بلوکهاي سالم و ضایعه دار بر اساس آستانه انتخابی- 7شکل 
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،  بــراي درك بهتــر در 1نتــایج درج شــده در جــدول 
ترسیم شده است.8شکلنمودار هاي 

ROCبا توجه به تمامی مطالب عنوان شـده، منحنـی   

ده بـراي بخـش قسـمت بنـدي در     الگوریتم طراحی ش ـ
آمده است.a9شکل

با کمک بهره گیري از شبکه هـاي عصـبی مصـنوعی    
این امکان فراهم گردید که قضاوت درمورد بدخیمی یـا  
خوش خیمی ضایعات تصویر با دقتی بسیار بالا و درصد 

صورت گیرد. با توجـه بـه تمـامی    10-2خطایی در رنج 
یتم طراحی شده الگورROCمطالب عنوان شده، منحنی 

آمده است. همانگونه کـه در  b9در این تحقیق در شکل 
این شکل ملاحظه می شود، سطح زیر منحنی گسـترده  
و بالاي این شکل دلالت بـر موفقیـت آمیـز بـودن ایـن      
آزمون دارد. ایـن تحقیـق در آسـتانه انتخـاب شـده بـه       

% دست یافته است.5%و ویژگی معادل 98حساسیت 

نشان می دهد که الگوریتم طراحـی  نتایج این منحنی 
شده این تحقیق، در آسـتانه انتخـاب شـده بـه مقـادیر      

5%FPR= 2و%FNR=   2دست یافته اسـت. در جـدول
این مشخصات را به تفکیک نشان می دهد.

به عبارتی با کمک این سیستم طراحی شده، گذشـته  
از کاهش تعداد موارد تشخیصی مثبت کاذب کـه منجـر   

ه هـاي اضــافی و فشـارهاي روحــی و   بـه تحمیـل هزین ــ 
جسمی به روي بیماران مشکوك می شد، تعـداد مـوارد   
منفی کاذب نیز که منجـر بـه از دسـت دادن تشـخیص     

صحیح اولیه می شود نیز کاهش خواهد یافت.  

بحث 
ــت و    ــت پوس ــوژي باف ــاب فیزیول ــه در ب ــن مقال در ای
چگونگی نحوه شکل گیري و رشد یک تـوده بـدخیم در   

ت حیاتی توضیح مختصري ارائه شـد. همچنـین   این باف

)a(

)b(
گراف میانگین حد آستانه تصاویر ضایعات بد خیم)b، (گراف میانگین حد آستانه تصاویر ضایعات خوش خیم) a(- 8شکل 
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در رابطه با روشهاي مختلف اسکن این بافت و تشخیص 
وجود عارضه در آن نیز مباحثی به اختصار بیان گردیـد  
و روش تصــویر بــرداري ســونوگرافی بــا عنــوان یکــی از 
بهترین و پر کاربرد ترین ابزارهـاي تشخیصـی پزشـکی    

همچـون پوسـت   جهت به تصویر کشیدن بافتهاي نرمی
مطرح گردید و در ادامه در راسـتاي تشـخیص سـاختار    

بافت، روشی هوشمند ارائه گردید.

در این پژوهش نـوین، بـا اسـتناد بـر مفـاهیم دانـش       
هـا بـا   علـم تشـخیص بیمـاري   ، که در واقـع بیورزونانس

و درمـورد  مـی باشـد   استفاده از فرکـانس سـلولی آنهـا    
ــا آنهــهــا کــه تشــخیصبســیاري از بیمــاري کمــک ا ب

، بسـیار  هاي مرسوم پزشـکی امکـان پـذیر نیسـت    روش
کارآمد و راهگشا می باشد، و با تکیه بر تجـارب پیشـین   
در زمینه تشخیص بیماریهاي بدخیم پوستی مبتنـی بـر   

)a(

)b(
الگوریتم طراحی شده براي تفکیک ضایعه بدخیم و خوش خیمROCمنحنی )bتم تفکیک ضایعه از پوست سالم ، (براي الگوریROC) منحنی a(- 9شکل 
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آنالیز سونوگرامهاي پوستی، این نتیجه حاصل گردید که 
بافت پوست به عنوان بافتی زنده و داراي حیـات، داراي  

ویـایی مخـتص بـه خـود بـوده ، و در نتیجـه       فرکانس پ
رفتارها و عکس العملهاي این بافـت، تـابع قـوانین کلـی     
حاکم بر فرکانسها، خواهد بود. همچنین می توان اذعان 
داشت که بافتهاي پوستی سالم و ناسالم، از فرکانسـهاي  
پویاي متفاوتی برخودار بوده و همـین امـر سـبب ثبـت     

وگرافی این بافت شـده و  اکوهاي مختلف در بررسی سون
عامل اصلی افتراق دوضـایعه خـوش خـیم و بـدخیم در     

سونوگرامهاي پوست نیز، خواهد بود.  
بنابراین در این تحقیق با تابش پرتوهاي فراصـوت بـه   
بافت پوست، و ثبت اکوهاي بازتابشی آن، بـا بکـارگیري   

هاي مختلف پردازش تصویر، پاسخ فرکانسـی ایـن   شیوه
حالت ضایعات خوش خیم و بدخیم، یافته و بافت در دو 

ثبت گردیـد و سـپس بـا آنـالیز و تحلیلهـاي فرکانسـی       
مربوطه نهایتاً اختلاف بین این دو بافـت تشـخیص داده   

نهایتاً پس از تشخیص افتراق پاسخ فرکانسـی ایـن   شد. 
دو بافت پوستی از یکدیگر، می توان نتیجـه گرفـت کـه    

دچـار ضـایعه   فرکانسهاي مشخصـه بافـت پوسـتی کـه    
بدخیم گردیده با فرکانسهاي مشخصه بافت پوست سالم 
و یا فرکانسهاي مشخصه ضایعات پوستی خوش خـیم از  
ــل    ــل تام ــی قاب ــدك ول ــد بســیار ان ــر چن ــایی ه تفاوته
برخوردارند. به این ترتیب با پیشبرد کار در ایـن راسـتا،   

توان به این باور رسید کـه روش ارائـه شـده در ایـن     می

نتایج اختلاف میزان حد آستانه تصاویر ضایعات مختلف-1جدول 
تانه تصویرحد آسBCCشماره بیمار مبتلا به ضایعات بدخیم از نوع حد آستانه تصویرشماره بیمار مبتلا به ضایعات خوش خیم

1152618
2192712
3232816
4162915
5193017
6153115
7213214
8213315
9233415
1012355/13
11173612
12193715
13183816
145/183914
15104013
1622415/16
17124212
1818435/15
19234415
20154516
21124617
22154715
23104812
2418495/23
2522505/14

57/14میانگین حد آستانه ضایعات بدخیم38/17میانگین حد آستانه ضایعات خوش خیم

مشخصات الگوریتم-2جدول 
Classes FN FP TP TN
Class 1 0 0 100 100
Class 2 1.1 0 100 98.90
Class 3 0 9.09 90.91 100
Class 4 2.17 0 100 97.83
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کیا و همکارانبنمش

اي یافتن فرکانسهاي طبیعـی بافـت پوسـت،    پژوهش بر
مطــابق بــا مبــانی مقــدماتی متــد بایورزونــانس بــوده و 

بنابراین از استاندارد لازم برخوردار می باشد.

گیرينتیجه
آنچه که از این بحث استنباط گردید این بود کـه بـه   
علت عکس العملهاي متفاوت دو بافـت پوسـتی سـالم و    

تابشی از نوع فراصوت، پاسخ ناسالم، در مقابل تحریکات 
فرکانسی این دو بافت از یکدیگر متمایز بوده و فرکـانس  
امواج بازگشتی از آن دو نمونـه بافـت، متفـاوت خواهـد     
بود. همین نتیجه توانست به عنوان نقطه عطفی در ایـن  

پژوهش جدید، مورد استفاده واقع شود.
بنابراین در مقایسه روش تشخیصی ارائه شده در ایـن 

هاي متداول تشخیصی و درمـانی در طـب   مقاله، با روش
رایج، فوائد و مزایاي این روش به اختصار در چند سـطر  

زیر دسته بندي می شود: 
i.   عدم نیاز به مراجعات پراکنده و صرف وقـت و هزینـه

کمتر
ii.     غیر تهاجمی بـودن روش و عـوارض جـانبی کمتـر و

ایمنی بیشتر بیمار
iii.مراحـل اولیـه شـکل    تشخیص زود هنگام بیماري در

گیري ضایعه بدخیم
iv.  سهولت روش و عدم احساس ناخوشایند و درد بـراي

بیمار
v. امکان گسترش و بسط کاربرد این شیوه در بخشهاي

دیگر پزشکی
vi.  دقت بالا و سرعت زیاد تشخیص به کمک ایـن روش

امــري اســت غیــر قابــل انکــار و در بیماریهــایی نظیــر  
ا در به ثمر رسیدن سرطان که پارامتر زمان حرف اول ر

درمان، میزند، استفاده از شـیوه پیشـنهادي مـی توانـد     
بسیار کارآمد باشد.

در خاتمه مجدداً بیـان مـی دارد کـه بـا بکـار گیـري       
الگوریتم طراحی شده در این مقالـه و بـا کمـک روشـی     
کاملا غیر تهاجمی، تشخیص صحیح و دقیق بیمـاري بـا   

سرعتی بسیار بالا صورت خواهد گرفت.
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