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CAPITULO 1.
""INTRODUCCION"'

l. == ANTECEDENTES ==:

1.1 ¢/QUE ES TUBERCULOSIS?

Tuberculosis: Es una enfermedad infecciosa aguda o croénica
producida por el bacilo Mycobacterium tuberculosis,
que puede afectar a cualquier tejido del organismo
pero que suele localizarse en los pulmones. EI  nombre
de tuberculosis deriva de la formacién de unas
estructuras celulares caracteristicas denominadas
tuberculomas, donde los bacilos quedan encerrados. La

transmision de esta enfermedad es aérea.

En esta radiografia (Fig.l) se
observa la calcificacion del tejido
del pulmén, consecuencia de una
tuberculosis pulmonar, aparece como
manchas amarillas en la zona
toracica. Cuando se 1inhala el
bacilo Mycobacterium tuberculosis
procedente de un esputo (flema
expectorada) contaminado, se forman
en los pulmones unas lesiones

nodulares denominadas  tubérculos

que se propagan hacia los ganglios
ChRIPhoto Researchers, Inc.

_ _ ] ) linfaticos mas cercanos.
Figure 1. Radiografia de torax.



El bacilo Mycobacterium tuberculosis da origen a la
Tuberculosis Pulmonar, sin embargo, es capas de infectar otros

6rganos o tejidos tales como cerebro, rifiones, hueso y piel.

Esta bacteria es la causa de aproximadamente 9 millones de
casos de tuberculosis a nivel mundial y mata mas personas
jovenes y adultas en el mundo que cualquier otra enfermedad
infecciosa, aproximadamente 3 millones anualmente.(0.M.S.
http://www.who.int/tb/publications/global_report/2009/key_ point
s/en/index.html)

Estudios realizados por la Organizacion Mundial de la Salud
(0. M. S.), han mostrado que el consumo de cigarrillo es un
riesgo para la tuberculosis pulmonar en personas joévenes, asi
mismo estos estudios han mostrado también un incremento de la
enfermedad debido a diversos factores como la resistencia a
antibiodticos y el aumento en la incidencia de la infeccién del
VIH (SIDA). Es una enfermedad tratable y la clave para su
control es una rapida 1identificaciéon de las personas
infectadas.

1.2.- BREVE HISTORIA:

La tuberculosis tiene una estrecha relacidon con la Historia
de Hla propia humanidad. Existen evidencias de tuberculosis
vertebral en restos neoliticos precolombinos, asi como en
momias egipcias que datan aproximadamente del afio 2400 a. C.(O.
M. S. http://www.emro.who.int/stb/Facts-TBHistory.htm)



En Europa se convirtié en un problema grave cuando el
hacinamiento en los medios urbanos asociado con la Revolucion
Industrial generd circunstancias epidemioldogicas las cuales

favorecieron su propagacion.

En los siglos XVII y XVIII la tuberculosis fue responsable
de una cuarta parte de todas las muertes en adultos que se

produjeron en el continente europeo.

El médico ingles Benjamin Marten en su obra “A New Theory
of The Comsumption” fue el primero en aventurar que la causa de
la Tuberculosis podria ser una “diminuta criatura viviente”,
que, una vez en el organismo, podria generar los signos vy

sintomas de la enfermedad.

Fue Robert Koch, en 1882, al utilizar una nueva técnica de
tincidén, pudo ver por primera vez al “enemigo oculto”. En el
afo 1885 Wilhem Conrad von Rontgen descubre la radiacidon que
Ileva su nombre o Ilamados también Rayos X, con lo que la
evolucion de la enfermedad podia ser observada.

Con el conocimiento del agente causante y el mecanismo de
transmision prolifero la aparicion de los famosos sanatorios,
con los que se buscaba, por un lado, aislar a los enfermos de
la poblacion general interrumpiendo la cadena de transmision de
la enfermedad, y por otro, ayudar al proceso de curacién con la

buena alimentacién y el reposo.

Pero fue hasta 1944, en plena Il Guerra Mundial, con la
demostracion de la eficacia de [la estreptomicina, cuando
comienza la era moderna de la Tuberculosis, en la que el curso

de la enfermedad podia ser cambiado.



En el afo 1952 tiene lugar el desarrollo de un agente mucho
mas eficaz, la isoniacida. Ello hace que la Tuberculosis se
convierta en una enfermedad curable en la mayoria de los casos.
La rifampicina, en la década de los 60, hizo que los regimenes
terapéuticos se acortaran de forma significativa, produciendo
de esta forma un descenso progresivo de los casos.(0. M. S.
http://www.emro.who. int/stb/Facts-TBHistory.htm)

A partir de mediados de los 80, en los que la irrupcion del
SIDA, la formacidon de bolsas de pobreza y situaciones de
hacinamiento, el 1impacto en 1los adictos a drogas por via
parenteral, junto con la escasez de recursos sanitarios, han
hecho de la Tuberculosis un problema creciente, con la
adquisicion y propagacion epidémica de nuevos casos.

Todo ello ha llevado a una adherencia deficiente de los
enfermos a los tratamientos, permitiendo asi la aparicion y

diseminacién de cepas resistentes a los medicamentos.

1.3.- EPIDEMIOLOGIA.

En 1993, la Organizacion Mundial de la Salud (0. M. S.)
tomo un paso sin precedente y declaro la Tuberculosis como una

emergencia global.

La Tuberculosis es una enfermedad contagiosa. Como la
gripe comun, se dispersa a través del aire. Solo las personas
que se encuentran enfermas con tuberculosis pulmonar son
infecciosas. Cuando una persona infecciosa tose, estornuda,
habla o escupe, propagan gérmenes de Tuberculosis, conocidos
como bacilos, hacia el aire. Una persona necesita solo inhalar

una cantidad pequeiia de estos gérmenes para ser infectada.



Sin tratamiento, cada persona con Tuberculosis activa

infectara un promedio entre 10 y 15 personas cada afo.

Pero las personas infectadas con  Tuberculosis no
necesariamente enfermaran. El sistema inmunoldgico encierra el
bacilo de Tuberculosis el cual, protegido con una capa grasa,
puede permanecer en letargo por afos. Cuando el sistema
inmunolégico de una persona es debilitado, las probabilidades
de enfermarse son mayores, como en el caso de los enfermos de
SIDA.

e Cada segundo una persona es infectada por

tuberculosis en el mundo.

e Casi un por ciento de 1la poblacion mundial se

infecta con tuberculosis cada afo.

1.3.1_.- ESTIMACIONES DE LA ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD.

Los ultimos datos facilitados por la O. M. S., son
impresionantes, se estima que la prevalecencia de la infecciodn
en el mundo era del 32% de la poblacion (1,860 millones de
personas), con una mortalidad global del 23%, aunque
sobrepasaba el 50% en algunos paises africanos donde Ila

coinfeccion por VIH es muy alta.

Es estimado que entre 2000 y 2020, cerca de un billdén de
personas seran infectadas, 200 millones de personas enfermaran,
y 35 millones moriran de Tuberculosis. Aproximadamente un
tercio de la poblacion esta infectada por M. Tuberculosis.
Mundialmente se dan 9 millones de <casos de Tuberculosis

anualmente asi como 3 millones de muertes anuales.



Las defunciones por Tuberculosis representan el 25% de
toda la mortalidad evitable en los paises en desarrollo, donde
se registra el 95% de los casos y el 98% de los fallecimientos
causados por esta enfermedad; el 75% de los casos se sitlua en

el grupo de edad econdmicamente productiva (15-50 afos).

I .3.2-FACTORES QUE CONTRIBUYEN EL AUMENTO DE TUBERCULOSIS:

1.- VIH acelera la dispersion de la Tuberculosis (TB).

De acuerdo con fla 0. M. S. el VIH y TB forman una
combinacion letal, cada una acelerando el progreso de la otra.
VIH debilita el sistema inmunolégico. Alguien que es VIH-
positivo e infectado con TB es muchas veces mas susceptible de
enfermar de TB que alguien que es VIH-negativo. Tuberculosis es
la causa lider en muertes entre personas que son VIH-positivas.
Tiene a cuenta alrededor de 15% de muertes de SIDA alrededor
del mundo. En Africa el VIH es el factor individual mas
importante en el incremento de incidencia de TB en los ultimos
10 afos.

2.- Programas de tratamiento pobremente Manejados hacen la

Tuberculosis i1ncurable.

Hasta hace 50 afios, no existian farmacos para curar la
Tuberculosis. Ahora, cepas que son resistentes a TfTarmacos
especificos han sido documentadas en cada pais estudiado y, lo
que es mas, han surgido cepas de Tuberculosis resistentes a la

mayoria de los farmacos anti-Tuberculosis.



La O. M. S. indica que la resistencia de estas nuevas cepas

es causada por un tratamiento Inconsistente o parcial:

e Cuando Qlos pacientes no toman todas sus medicinas
regularmente por el tiempo requerido dado que empiezan a

sentirse mejor.

e Doctores y trabajadores de salud prescriben un régimen de

tratamiento erroéneo.

e También si el medicamento no puede ser suministrado

adecuadamente por falta de abastecimiento o por costo.

Desde la perspectiva de salud publica, un tratamiento
pobremente supervisado o incompleto es peor que ningun
tratamiento. Cuando las personas fallan en completar el régimen
normal de tratamiento, o0 se les asigna el régimen de

tratamiento iIncorrecto, pueden permanecer infecciosos.

ElI' bacilo de esta manera adquirira resistencia al
medicamento que se este utilizando. Las personas a las que
infecte tendran la misma cepa de tuberculosis resistente al
mismo medicamento. Aunque las cepas de Tuberculosis resistentes
a fTarmacos son tratables, requiere extensiva quimioterapia
(hasta 2 afios de tratamiento) esto es frecuentemente caro (a
menudo mas de 100 veces mas caro que el tratamiento de
tuberculosis susceptible a farmacos), y también mas toxico para

los pacientes.



3.- Hacinamiento de poblacidén e Emigracion.

Algunos grupos son mas vulnerables a desarrollar y morir
enfermos de tuberculosis. A menudo son personas que se
encuentran con alguna desventaja de alguna manera, lo que los
hace menos habiles arreglarselas con Qlas consecuencias de
contraer tuberculosis, al mismo tiempo es mas viable que

desarrollen la enfermedad.

La cantidad de refugiados y personas desplazadas en el
mundo también se esta incrementando. La tuberculosis sin
tratamiento se dispersa rapidamente en campos de refugiados
abarrotados. Es dificil el tratar poblaciones movibles, dado
que el tratamiento toma por lo menos 6 meses. La Organizacion
Mundial de 1la Salud afirma que el 50% de los refugiados
mundiales pueden estar infectados con TB. Mientras se mueven,
pueden dispersar la Tuberculosis.

A continuacién se mencionan los grupos de mayor riesgo de

acuerdo con estudios de la Organizacién Mundial de la Salud.

A. Pobreza Urbana:

» Muchas personas son forzadas a vivir en condiciones de
sobre poblaciéon, 1o que aumenta el riesgo de transmision.

» En Manila, se encontré que la prevalecencia de TB entre
los pobres de la ciudad era de 1.5 mayor que la poblacion
no-pobre analizada.



» La prevalecencia de tuberculosis en Chiapas México, el
cual es un estado con un numero alto de poblacidén pobre,
se encontré que era el doble que la media nacional.

B. Emigrantes:

> Frecuentemente llegan a un nuevo pais Yy subsecuentemente
desarrollan la enfermedad dado una dieta y condiciones de
vida pobres.

» Acceso limitado a 1los servicios de salud en su pais
adoptivo puede impedir que los emigrantes obtengan
diagnostico y tratamiento a tiempo.

» Emigrantes (25 afios a 39 afos) en Paris tienen un promedio
12 veces mayor de enfermar de tuberculosis que los demas

nacionalizados Franceses de la misma edad.

C. Prisioneros:

» Los prisioneros estan en alto riesgo de contraer la
Tuberculosis dado la sobre poblacién e i1nadecuada dieta a
menudo encontrada en los sistemas de prision.

» Un sistema de prisién es un escenario pobre que no esta
equipado para manejar un numero alto de pacientes; por lo
tanto no existe acceso al diagnostico y el resultado es un
tratamiento pobre.

» Surgimiento de cepas de tuberculosis resistentes a
farmacos han surgido en prisiones de la ex-U.R.S.S. en los
anos 90"s, con el peligro de que estas peligrosas cepas se
dispersaran a la comunidad por familiares, personal de la

prision y prisioneros liberados.



D. Personas viviendo con VIH/SIDA

Como se menciond anteriormente el VIH es un detonante para
el resurgimiento del bacilo de Tuberculosis. Una de cada tres
personas infectadas con VIH desarrollara Tuberculosis en su
vida. Personas con VIH tienen un 10% mas de probabilidad de

desarrollar tuberculosis activa si no es tratado a tiempo.

1.4 IMPACTO DE LA TUBERCULOSIS:

¢, CUAL ES LA RELACION ENTRE TUBERCULOSIS Y LA POBREZA?

El Banco mundial estima que:

= Existen al menos 1.2 billones de personas viviendo

con menos de $1US por dia.
Un estudio conducido por el World Bank, titulado "Voces de
los Pobres'™, destaco la naturaleza multi-dimensional de la

pobreza.

La Organizacion Mundial de la Salud estima que:

= Globalmente, los paises de un ingreso mediano-bajo
(ingreso per capital anual menor que $2995 US)
cuentan con mas del 90% de los casos de
tuberculosis y muertes. 76% de la poblaciéon mundial
vive en estos paises.

» Los paises de ingreso bajo (ingreso per capital
anual menor que $755 US) cuentan con 65% de los
casos de tuberculosis y 71% de las muertes. 42% de

la poblacion mundial vive en estos paises.
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EI ciclo de la Tuberculosis y la pobreza:

Una relacion simbidtica existe entre tuberculosis y la
pobreza. Las nuevas infecciones de tuberculosis no son solo
producto de [la pobreza sino también producen pobreza. Es
necesario el combatir la tuberculosis y la pobreza juntas para
acelerar el crecimiento economico y social y por consecuencia

reducir el brote global de tuberculosis.

La pobreza aviva la Tuberculosis:

La tuberculosis es wuna enfermedad de pobreza. Es
ampliamente reconocido que entre mas pobre sea una comunidad,
mas grande es la posibilidad de ser infectado con la bacteria
de tuberculosis y desarrollar la enfermedad.

La carencia de los servicios basicos de salud, pobre
nutricién e inadecuadas condiciones de vida son las razones que
contribuyen a la propagacion de tuberculosis y su impacto en la

comunidad.

La mala nutricidon y dietas inadecuadas debilitan el sistema
inmunolégico e iIncrementan el cambio de ser wuna persona

infectada a desarrollar una tuberculosis activa.

Todos los factores anteriormente mencionados revelan la
necesidad de tener métodos de deteccidon que sean eficientes y
econémicamente mas accesibles para combatir esta enfermedad

sobre todo en paises pobres.
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11. =DETECCION DE MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS=

Para obtener una evaluaciéon completa de tuberculosis vy
hacer un diagnéstico de la enfermedad, se debe hacer un
historial médico, examenes Tisicos, radiografias de torax,
prueba de la tuberculina y principalmente la realizacion de

pruebas de laboratorio para la deteccidn de la bacteria.

Hi1STORIAL MEDICO:

El historial médico incluye detectar |los sintomas de

tuberculosis Pulmonar:

e Tos prolongada por mas de 3 semanas.

e Dolor en el pecho y Hemoptisis (expectoracion de flema

con sangre).

e Asi como sintomas comunes a otras enfermedades como lo
son la fiebre, el cansancio, la falta de apetito, pérdida
de peso y sudor nocturno.

Todos los sintomas anteriores nos muestran claramente un
problema respiratorio. Otras partes del historial médico
incluye la exposiciéon anterior que haya tenido el paciente a
la tuberculosis, infeccion o] enfermedad; tratamientos
anteriores de tuberculosis; factores demograficos de riesgo y
condiciones médicas que aumentan el riesgo de enfermar de

tuberculosis como por ejemplo la infeccidén de VIH.

12



Las consideraciones anteriores nos pueden Jllevar a
sospechar si un paciente puede tener tuberculosis pero el
historial médico no es un factor concluyente para asegurar un

diagnostico positivo de la enfermedad.

EXAMEN FISICO:

Para determinar el estado de salud general del paciente y
encontrar otros factores que puedan afectar el plan de
tratamiento de tuberculosis, un examen Tfisico es llevado a
cabo, pero no se puede utilizar para confirmar o descartar

tuberculosis.

RADIOGRAFTA DE TORAX:

Una radiografia de ToOrax nos puede mostrar cualquier
anormalidad en los pulmones y utilizarse para la busqueda en el
pulmén de Qlas |lesiones nodulares caracteristicas de una
tuberculosis Pulmonar. En personas con VIH o con sistema
inmunolégico débil cualquier anormalidad en la radiografia
puede indicar tuberculosis e iInclusive la radiografia de toérax
puede llegar a mostrarse normal, ademas, el bacilo de
tuberculosis, es capaz de infectar a otros 6rganos, no solo a

los pulmones.

Por lo tanto, las anormalidades en las radiografias de
toérax pueden sugerir, pero nunca diagnosticar tuberculosis. Sin
embargo pude utilizarse la radiografia de tdérax para descartar
la posibilidad de tuberculosis Pulmonar en una persona que
tuvieron una reaccion positiva a la prueba de tuberculina en la

piel y que no han mostrado sintomas.
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PRUEBA DE LA TUBERCULINA, TEST DE MANTOUX 0 PPD.

Fue descrita primeramente por Robert Koch en 1891. En 1906
el pediatra Austriaco Clemens von Pirquet, noté que los
pacientes que previamente habian recibido iInyecciones de
vacuna contra Viruela, tenian reacciones mas rapidas y mas
severas a una segunda inyeccion, esto lo llevdé a concluir que
el bacilo de tuberculosis podria llevar a una reaccion similar.
La prueba lleva el nombre de Test de Mantoux, en honor de
Charles Mantoux, un médico francés, que basandose en los
trabajos de Robert Koch y Clemens von Pirquet desarrollé su
prueba en 1907. Es Hllamada PPD de las siglas en inglés de
Purified Protein Derivative (Derivado Protéico Purificado).

La tuberculina es un antigeno del bacilo Mycobacterium
tuberculosis. ElI test de Mantoux consiste en 1Inyectar un
derivado proteico purificado de tuberculina a un organismo para
comprobar si se ha producido un contacto previo con el bacilo
Mycobacterium tuberculosis observando la reaccién que tiene el

organismo.

El procedimiento es inyectar 0.1 ml de derivado purificado

de Tuberculina al paciente como se observa en la figura 2.

r il

Figure 2. Inyeccion de PPD. Figure 3. Reaccién cutanea
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Posteriormente se observa la reaccion viendo la induracion
(area de piel endurecida y palpable) después de entre 48 y 72
horas, cuando la reaccién que se produce es mayor a 5 mm de

diametro se considera como resultado positivo, figura 3.

Esto significa que la persona a tenido contacto previo con

el bacilo y que se encuentra en su organismo.

Sin embargo los resultados de esta prueba no son confiables
al 100%. Esta prueba pude dar falsos positivos, ya que la
reaccion en la piel pude darse debido a diferentes factores
como por ejemplo, a infecciones de mycobacterias no
tuberculosas o por vacunacion previa con la vacuna BCG (vacuna

de tuberculosis) o una simple alergia.

PRUEBAS DE LABORATORIO:

Para la deteccion del bacilo de tuberculosis se efectia un
analisis de frotis de esputo (flema expectorada) por medio de
la observacidéon microscoéopica. Para ello se realiza una tincioén
de los frotis de las muestras de esputo, esta tincidn es
necesaria debido a que las particulas son transparentes y por
lo tanto se requiere hacerlas visibles.

La Organizaciéon Mundial de la Salud (0.M.S.) sugiere dos

métodos de tincidon para su diagnéstico, Teiido Ziehl-Neelsen y

Tenido con Auramina.
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Tefido Ziehl-Neelsen:

En este método, se emplea como colorante fucsina fenicada
calentada para teiir la muestra, figura 4. Después la muestra
es decolorada con acido y alcohol. La bacteria Mycobacterium
tuberculosis debido quizdas a estar contenido en una capa
elevada de grasa, resisten sin decolorarse el tratamiento
acido-alcohol, manteniendo asi el tefido.

Figure 4 Calentamiento de la muestra.

Tefitdo con Auramina:
Auramina es un colorante amarillento, lo que provoca una

visualizaciéon mas adecuada del bacilo, el cual al tener paredes
grasas es capas de retener el colorante, figura 5.
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Figura 5. Imagen del bacilo
Mycobacterium Tuberculosis
tefiido con auramina.

Estos dos métodos requieren de un intensivo trabajo por
parte de los microbidlogos, asi mismo estos métodos tienen alto
grado de Tfalsos negativos obteniéndose asi una baja
sensibilidad, ademas los médicos deben esperar hasta 2 meses
para obtener los resultados. Esto debido a que el diagndstico
estd basado en la simple observacion del microorganismo y su

analisis taxondmico de él.

Después de ver las diferentes maneras actuales de
diagnosticar el bacilo de tuberculosis, se hace claro 1la
necesidad de desarrollar métodos mas eficientes para su

deteccion.
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111. == UTILIZACION DE PROCESAMIENTO DIGITAL DE IMAGENES PARA
LA IDENTIFICACION AUTOMATICA DE TUBERCULOSIS. ==

Para atacar adecuadamente la tuberculosis, enfermedad que
se a convertido en una epidemia, es necesaria una pronta
deteccion para un tratamiento mas eficaz de la enfermedad y asit
disminuir la propagacion entre la poblacion. Para ello, en este
trabajo se incorpora el Procesamiento Digital de Imagenes, con
el fin de hacer un analisis computacional de imagenes de frotis
de esputo y de esta forma realizar una deteccidn automatica del

bacilo Mycobacterium tuberculosis.

111_.1 HiPOTESIS

Si un organismo biolégico puede ser identificado por el
hombre mediante la observacién microscopica de su estructura de
valor taxondmico, es posible realizar un procesado digital de
la imagen que involucre su morfologia para que por medio de un
analisis computacional se pueda hacer una identificacion del

organismo con mayor rapidez.

El analisis computacional de imagenes digitales de las
muestras de esputo dara las siguientes ventajas:

» REDUCCION DE CAPACITACION TAXONOMICA PARA EL PERSONAL DE LABORATORIO: Ya
que solo se tendrd que tratar con una computadora que
contenga el algoritmo.

» MAYOR EXACTITUD EN EL DIAGNOSTICO: La #dentificacidon automatica
eliminard el posible error humano que existe al hacer el
analisis visualmente, esto provocard una disminucién del

intervalo de falsos negativos.
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> INCREMENTO EN EL NUMERO DE FROTIS ANALIZADOS: La automatizacion
obtenida al realizar una 1identificacidon computacional,
permitira el analisis de un mayor numero de imagenes dado
que el wuso de la computadora reduce el tiempo de
identificacion; por lo tanto mas personas con tuberculosis
pueden ser detectadas y atendidas.

No existe aun en México o en alguna parte del mundo una
metodologia accesible a los Centros de Salud para resolver de
forma rapida, efectiva y econémica el problema de |la
identificacion de la bacteria de tuberculosis. Mediante el
Procesamiento Digital de Imagenes se pretende resolver este

problema.

I11.2 ANTECEDENTES DE PROCESAMIENTO DIGITAL DE IMAGENES EN LA DETECCION

DE TUBERCULOSIS:

Algunas investigaciones se han llevado a cabo para el
desarrollo de técnicas de 1identificacion automatica de la

bacteria de tuberculosis.

Konstantinos Veropoulos?® us6 un método de identificacion
basado en descriptores de forma y redes neuronales, las cuales
necesitan un periodo de entrenamiento. Este método mostré una
sensibilidad (la razéon de resultados positivos entre el ndmero
total de positivos verdaderos) de 94.1%.

M. H. F. Wilkinson® ha propuesto una técnica basada en
calcular diferentes umbrales para diferentes areas de niveles de
gris. En este método no se considera la informacién de la imagen

a color.
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Otro método es el de segmentacion de objetos mediante
Reglas Velludas (Fuzzy Rules). Aqui se utiliza el histograma de
la imagen para la segmentacidon usando técnicas de umbrales. En
este método se construyen las reglas a partir de la informacion

de color de la imagen.

IV. ==0BJETIVOS==

1V_.1 OBJETIVO GENERAL

Utilizacion de Procesamiento Digital de Imagenes para el
reconocimiento automatico de [la bacteria de tuberculosis en
muestras de esputo por medio de un analisis computacional

implementando correlacion.
1V_.2 OBJETIVOS PARTICULARES:
a) Presentar tres diferentes técnicas de correlacién, para

la identificacion de la bacteria de la tuberculosis en imagenes

digitales de muestras de esputo, estas técnicas son:

. Correlacion Clasica.
. Correlacion Solo de Fase.
. Correlacion de Fase extrema

b) Valoracion de las técnicas.
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V. ==EQUIPO Y SOFTWARE==

@ EQUIPO:

> SISTEMA DE ADQUISICION DE IMAGENES ZEISS AXIPHOT EL CUAL CONSTA DE:

e Microscopio AXIOPLAN 2 IMAGING MOT, completamente motorizado y
preparado para su posterior escalamiento a un sistema focal. EI
sistema esta equipado para Qlas técnicas de Diferencial de
interferencias, Epifluorecencia con sistema exclusivo de regulacién

de voltaje.

e Camara digital AXIOCAM con CCD integrado de alta resolucidon para

microscopia.

e Sistema automatizado de adquisiciéon y almacenamiento de imagenes
AXIOVISION 3.0 software.

> COMPUTADORA PERSONAL :

e Microprocessador HP Pavilion 750c desktop PC 400 MHZ.

e Tarjeta de Video tipo MG4 graphics card con memoria incluida de 32 MB
SDRAM AGP marca nVidia TNT2™.

e Sistema Operativo Windows XP Home Operating System.

H SOFTWARE:

e MATLAB 5.3

e AXIOVISION 3.0

e ADOBE PHOTOSHOP 6.0

e Scion Image Beta 4.02
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CAPITULO 2.
"METODOLOGIA™

1. DESCRIPCION GENERAL:

Se obtuvieron mediante microscopio, 94 imagenes digitales
de frotis de esputo tefitdas con Auramina (256X256), las cuales
fueron nuestras imagenes problema para ser analizadas realizando
una simulacioén numérica mediante correlacion cléasica,
correlacion solo de fase y correlaciéon de fase extrema con un
banco de 100 imagenes filtro conformadas por imagenes del bacilo
Mycobacterium tuberculosis. Todas estas correlaciones fueron
hechas tomando en cuenta la informacion de color de las

imagenes.

La bacteria de Mycobacterium tuberculosis mide 0.8 a 1um en

longitud y 0.2 a 0.6um en anchura mostrando una forma delgada y
ligeramente curveada. Debido a esto se utilizo la correlacion
con un banco de imagenes, con el cual pudimos tomar en cuenta
diferentes morfologias del bacilo, asi como orientacion vy
tamano. Sin embargo la forma de la bacteria no es Tfactor
discriminante, asi que se hace necesario tomar en cuenta

también la informacién de color.

La razén para tomar en cuenta la informacion a color, es
debido a que en general para objetos policromaticos Ila
informacién de color depende de la longitud de onda de la
iluminacién, por consecuencia, objetos con una distribucion
espacial de color diferente pueden parecer similares bajo una
iluminacién a cierta longitud de onda A, (Millan et al.,

1989,1992).

22



Lo anterior implica que al i1luminar dos objetos diferentes
con wuna longitud de onda 4,, estos objetos daran una

distribucién espacial de color similares, por 1o tanto
obtendriamos falsas alarmas al realizar la correlacion (falso

positivo en la detecciodn).

Para evitar este problema de falsos positivo en nuestros
resultados, el reconocimiento de un objeto en una iImagen se
logra descomponiendo la informacién de color en tres canales
monocromaticos (rojo, verde y azul) Yy realizar la

identificacion del objeto independiente en cada canal. Esto es

que la correlacion C(x,y), entre una imagen problema f(x,y), y la
imagen TFiltro de la bacteria a ser detectada b(xy),, es
obtenida para la longitud de onda de cada canal A1 =R\V,A,

cubriendo asi todo el espectro visible.

C(x,y), = f(x,y), ®b(x,y),

Cuando una imagen f(x,yL tenga un componente similar a
b(x,y),, para un canal 1, obtendremos un maximo de correlacion
(pico de correlacion) para dicho canal 4. Pero solamente la
imagen Tfiltro b(x,y), nos dara simultaneamente un maximo de

correlacion en cada uno de los canales. Esto significa que
obtendremos un resultado positivo en el reconocimiento de una
imagen solo cuando obtengamos un pico de correlacion en los
tres canales.
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Las imagenes obtenidas mediante el tefildo con auramina nos
produce imadgenes que muestran el bacilo Mycobacterium
tuberculosis con un color amarillento, como se mostro en la

figura 5.
11. FUNDAMENTOS:
I1.1 IMAGENES
I1.1.1 ;Qué es una imagen?

Una imagen es una descripcién de como un parametro varia
sobre una superficie. Esto significa que una iImagen es una
funcién bidimensional continua |=f(xy). Por lo tanto, las
imagenes convencionales captadas por el ojo humano son el
resultado de variaciones de intensidad de la luz a través de un

plano bidimensional.

Ademas de la luz se pueden utilizar diferentes parametros
invisibles para que el ojo humano pueda formar una iImagen, por
ejemplo, una imagen puede ser formada por la emisidon de rayos-x
desde una galaxia, por temperatura, etc. Estas iImagenes son
convertidas a imagenes convencionales para que puedan ser
detectadas por el ojo humano. Esto es posible, debido a que
todo cuerpo puede emitir o recibir radiacién electromagnética
hacia o desde su medio ambiente, asi pues, la radiacién emitida
por cualquier escena ya sea un objeto o fendmeno fisico puede
ser captada y realizar un duplicado de la escena en funcidén de
la variaciéon de la radiacion electromagnética, convirtiéndola

en imagen visible.
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11.1.2 IVAGEN DIGITALES

Una imagen fisica generada por una camara fotografica, un
radar, etc., puede ser representada por una funcidn continua.
Esta representacion no es la forma en la que se puede
representar una imagen en una computadora digital, por lo que
se hace necesario convertir la 1iImagen continua a su forma
digital (imagen digital). El proceso para la digitalizacion de
la imagen, consiste en muestrear la imagen para producir un
arreglo de MxN muestras y cuantizar (dividir) sus valores de
intensidad en K niveles. Cada una de las muestras es Ilamada

pixel.

Los K niveles de cuantizacion, nos dara el valor para
cada pixel, el cual es usualmente un numero entre 0 y 255. Por
lo tanto, para que la iImagen sea visible, el valor de cada
pixel es convertido a una escala de gris, donde O es negro y
255 blanco (256 niveles de gris), y los valores intermedios son
matices de gris. Estos 256 niveles de gris son llamados niveles

de cuantizacion.

Comiunmente se utilizan 256 niveles de gris (niveles de
cuantizasioén) en el procesado de imagenes, lo cual corresponde
a un solo byte por pixel. La razéon paran ello es por
conveniencia en el manejo de los datos, debido a que esta es la

forma en que usualmente las computadoras almacenan los datos.
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11.1.3 COLOR EN LAS IMAGENES

ElI color en las imagenes se obtiene al utilizar 3 numeros
para cada pixel, representando la intensidad de la luz en cada
uno de 1los tres colores primarios: rojo, verde y azul. EI
mezclado de estos 3 colores da como resultado todos los
posibles colores que el ojo humano puede detectar.
Frecuentemente se utiliza 1 byte (lbyte = 256 niveles) para
almacenar cada una de las intensidades de color, permitiendo
asi 256 niveles de color en cada uno de 1los 3 colores
primarios, esto da un total de 256X256X256 =16.8 millones de
colores diferentes.

11_.2 TRASFORMADA DE FOURIER:

El' Analisis de Fourier es wuna familia de técnicas
matematicas, basadas en la descomposicién de una sefal en
senoidales. Es comun que sefiales naturales, asi como las
creadas por el hombre estén conformadas por senoidales, muchas
cosas oscilan en nuestro entorno. Por lo tanto en una sefal que
deseamos analizar mas que su comportamiento en el dominio del
tiempo, la informacion clave de dicha sefial se encuentra en la

frecuencia, fase y amplitud de las senoidales que la componen.

La transformada de Fourier es una de las técnicas del
Analisis de Fourier utilizada para extraer esta informacion,
permitiéndonos calcular 1la contribucién de cada valor de

frecuencia a la formacién de una senal.
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11.2_.1 TRANSFORMADA DE FOURIER PARA UNA FUNCION UNIDIMENSIONAL

La definicidéon de la Transformada de Fourier para una sefial

continua unidimensional esta dada por:

F(u)= I f (x)pl72dx W

—00

También dada la funcién F(u) podemos a partir de ella
calcular la funcién f(x), es decir que esta transformacién

tiene iInversa, definida por:

f(x)= J' F (u)el2™du o

11_2_.2 TRANSFORMADA DE FOURIER DE UNA IMAGEN

Una imagen es una funcion en dos dimensiones, y puede ser
expresada como f(x,y), donde (x,y) son las coordenadas espaciales
(una superficie) y f es la amplitud en cualquier par de

coordenadas (x,y), denominada intensidad de la imagen.

La trasformada de Fourier bidimensional de wuna imagen

f(x,y) se define por:

F(u,v)= _[ f(x, yp 12 Wdxdy )
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La transformada inversa de Fourier bidimensional se
define:

f(x,y)= jF(u,v)ejz”(X“+W)dudv @

—a0
Se observa que los componentes de la transformada de

Fourier son cantidades complejas, esto significa que esta
conformada por una parte real R@Lv) y una parte 1iImaginaria
I(u,v), por lo tanto al igual que cualquier otro namero complejo

la transformada de Fourier puede ser expresada en coordenadas

polares:
_ 1
F(u,v)=|F(u,v)e" )
donde:
IF(u,v)= JRZ(U,v)+12(u,v)
es la magnitud o espectro de amplitud de Ila
transformada de Fourier
y

-

es el angulo de fase o0 espectro de fase de la

transformada de Fourier.

28



También es importante la densidad espectral o espectro de
energia de una sefal, el cual se obtiene mediante el cuadrado

del espectro de amplitud de la transformada de Fourier:

E(u,v):\F(u,v)(2 6

11.3 PROPIEDADES DE LA TRANSFORMADA DE FOURIER:

Desde el punto de vista del procesamiento de imagenes, las

siguientes propiedades son importantes:
11.3.1 Linealidad:

La Transformada de Fourier (TF) es lineal, esto es, para

dos constantes a y b se tiene:

TF{af, (x, y) + bf,(x, y ]} = aF,(u,v) + bF,(u,v) D
11.3.2 Translacién en el dominio del tiempo.

si TF{f(x,y}=F(,yv) y (x,y,) son constantes reales, se

tiene que:

TR{F (X=X, Y= Yo b= | [ F(x=%,,y - yoe 7 dixdy (8

—00 —00
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Si substituimos s=x-%x, ¥ p=Yy-Y,, de la substitucion se
tiene también que dx=ds y dy=dp, esto hace que la transformada

de Fourier, como:

II_OO f (X —Xp Y — yo)e—jZH(UXWy)dXdy _ J‘J‘_Oo f (S, p)eijn[u(Sero)w(p+yo)]dsdp

_ TT f S p)e—j27r(ux0+vy0)e—j2;r(us+vp)dsdp

—e —j2x(uxg +vyg ) T Tf S p)a—jzﬁ(uswp)dsdp

Esto significa que para una funcion con un

desplazadamiento en el tiempo se tendra:

TR{F (x=%,y = Yo ) = F(u,v)e 2 (om) ©

Esto nos indica que la transformada de Fourier de una
funcidén desplazada en el espacio es la misma transformada de
Fourier de la funcidén original multiplicada por un factor
exponencial con una fase, o0 sea se cambia el angulo de fase del
espectro.

11.3. 3 Traslacion en el dominio de la

frecuencia:

De igual forma, si F(uv) es desplazada por las constantes

(up,v,) la transformada inversa de Fourier se expresa:
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TIF{F(u—Ug,v—vo Jb= [ [F(u=—ug,v—vo > ™ ldsdp (10)

—00—00

Si al 1i1gual que en el caso del dominio del tiempo
realizamos una substitucién de la siguiente forma s=u-u, Yy
p=v-p,, de la substitucion se tendra también que du=ds Yy

dv=dp, tendremos:

[[ Flu=ug,v=vo e dudv = [ [ F(s, ple!*terogsdp

o0 o0

= jJF(S’ p)ejZE(Xu0+W )ej277(xs+yp)dsdp

—00—00

o0 o0

_ pi27(xug+yv) J' IF(S’ p)ejz”(xs”p)dsdp

—00—00

(11

Tenemos entonces que si una funcién en el dominio de la
frecuencia F(u,v) es trasladada, su transformada inversa de

- - - j27(Xuy+yv
Fourier se multiplicara por e’ (xtg+yvo)

TIF{F(u—uy,v—v, = f(x, y)e >0 (2

De estas dos propiedades de traslacion, se muestra
claramente que la magnitud de la transformada de Fourier es
invariante a los desplazamientos.
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I11.4 TEOREMA DE MUESTREO:

Este teorema nos indica bajo que condiciones de muestreo
una sefal continua puede ser recobrada a partir de un conjunto

de muestras.

Sea f(x) una funcién de banda limitada, esto es, los

valores de su transformada de Fourier F(u) son cero para cada
valor de frecuencia u fuera del intervalo [-W,W]. La
condicidn necesaria para que f(x) se pueda recuperar a partir de

un conjunto de muestras es:

1
AX £ ——
2W
donde:
Ax es el intervalo de muestreo, esto es la
separacion entre cada muestra.
2W = f

es llamada ""frecuencia de Nyquist'™, y es

n
el valor de frecuencia de muestreo minimo
para poder recuperar una sefial continua

muestreada.

Lo anterior significa que para poder recuperar una funcion
continua debe ser muestreada con una frecuencia f, al menos el

doble del valor de la frecuencia mas alta de la funcidon que se
vaya a muestrear, la cual determinara el intervalo de muestreo
AX .
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Para el caso de una funcién bidimensional f(x,y)como una
imagen, el teorema de muestreo es:
1
AX<— y AySi
2u 2v
donde u y v representan las frecuencias en la direccién X
y Y respectivamente.

Il1. 5 TRANSFORMADA DISCRETA DE FOURIER:

La Transformada Discreta de Fourier (TDF) es una de las
herramientas mas i1mportantes en el Procesamiento Digital de
Seflales, al igual que la Transformada de Fourier para una sefal
continua, la TDF nos permite realizar analisis en el dominio de
la frecuencia, con la diferencia que es utilizada para el caso
de senales digitalizadas como lo son las imagenes con las que
realizamos nuestro trabajo.

I1.5.1 Transformada Discreta de Fourier para una

funcion digitalizada unidimensional.

En el caso de una sefial digitalizada, una funcion f(x) es

muestreada tomando N muestras de la misma, esto significa que

se obtendra una sucesion finita de valores discretos.
El par de transformadas Discretas de Fourier asociadas a

una sucesion finita de valores discretos de una sefal digital,
se expresa de la siguiente forma:
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-1

F(U)_ f(X)e—j(Zzzux/N)

Para u=01..,N-1

1
N %

Il
o

=z
[EEY

f(X)I F(Ukj(ZﬂUX/N)

Para x=01,...N -1

c
Il
o

I11.5.2 Transformada Discreta de Fourier de una

imagen digital:

a3)

(14

En el caso de una funcidén de dos variables como lo es una

imagen digital, el par de Transformadas Discretas de Fourier

estan dadas por las expresiones:

Para u=01....,M -1 y v=01..,N-1

Para x=01..,M -1 y y=01..,N-1
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I11.6 TEOREMA DE PARSEVAL.

El teorema de Parseval (Vijaya Kumar, 1994) establece que:

TTH(X, y)(2 dxdy = TT\F(U,V)\Z dudv an

Lo cual significa, que la energia de una sefial en el
dominio del espacio, es igual a la energia de la seial en el
dominio de la frecuencia, o sea la energia de la sefal se

conserva al aplicarle la transformada de Fourier.

11_.7 CONVOLUCION:

Convoluciéon es la manera matematica de combinar dos
sefales para formar una tercera.

Para funciones en una dimension:

Para funciones continuas.

F()*g(x)= [ f(x)g(x—x)dx

(18)
Para funciones Discretas:
M -1
FO)*g(x) =Y f(m)g(x—m) (19)
x=0

Para x=01..M -1

35



Para funciones bidimensionales:

La convolucion en el dominio espacial entre dos funciones
bidimensionales, es expresada matematicamente por [la doble

integral:

f(xy*gxy jjfxy)gx X',y — y)dxdy (20)

En el caso de una sefal discreta como una imagen digital

se tiene:

M-1N-1

f(x,y)*g(x,y)= f(m,n)g(x—m,y—n) 1)

=0 y=0

>
<

Para x=01...M -1 e y

0l1..N-1

11.8 TEOREMA DE CONVOLUCION:

El teorema de Convolucién indica que la Transformada de
Fourier (TF) de la convolucion de dos funciones es igual al

producto de la transformada de Fourier de dichas funciones,

esto es:

TR (%, y)*g(x, y )} = F(u,v)G(u,v)} 22)
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Donde F(u,v) y G(uyv) son las transformadas de Fourier de

f(x,y) y g(xy) respectivamente.

Lo anterior implica que podemos calcular la convolucién de
dos funciones aplicando la transformada inversa de Fourier al
resultado de la multiplicaciéon de las correspondientes

transformadas de Fourier de cada funcion:

f(x,y)*g(x,y)=TF {F(u,v)G(u,v}} 23)

11.9 CORRELACION:

La correlacion es una operacion matematica que nos indica
el grado de relacidon entre dos parametros, ya sean estos

parametros funciones continuas o Tfunciones discretas.
En una dimension:

Si tenemos una serie de datos representados por la funcidn
f(m) la cual es nuestra funcién objetivo, y tenemos ademas una

serie de datos los cuales hemos vrecopilado de algun
experimento. La correlacion nos indica si los datos

recopilados del experimento son iguales a los datos de nuestra

funcion objetivo f(m) o que tan parecidos son.

Se tiene entonces que los datos de nuestro experimento
contienen puntos iguales o cercanos a f(m), 0 sea que existe una

diferencia entre ellos, entonces los datos obtenidos seran

g(m-x) .
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Entonces la diferencia entre f(m) y g(m-x) es:
df 4 () =2 [f(m)-g(m-xf
X (24)

Esto es el valor absoluto de las distancias entre Ila
funcidén objetivo y la funcidén a analizar, lo cual nos dira que
tan diferentes o parecidas son entre ellas.

Desarrollando el binomio cuadrado nos queda:

dfz,t(x):ZX:[fZ(m)_Zf(m)g(m_X)+ gz(m—x)] (25)

Los términos f’(m) y t’(m-x) nos indican la energia de las

seflales que de acuerdo al Teorema de Parseval, se mantendran
constantes.

Por lo tanto el Unico término que puede determinar una
diferencia al evaluar la ecuacidén 25, permitiéndonos encontrar

la diferencia entre las senales es:

Z f (m)g (m — X) (26)

ElI cual es la expresion matematica de Correlacidén, ya que
el comportamiento de este termino determinara la similitud o
diferencia entre dos funciones.
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Por lo tanto la expresion general de la correlacion para

dos funciones en una dimensién esta dada por:

(0= (0> 900 =X f (Mg(m-x @

Para x=0,1,2,3,...._-M-1.

Para una funcion Continua la correlacion se expresa:

F(2 000) = [ F(x)glx-xke @

En dos dimensiones:

Caso Continuo:

F()eog(xy) = | [ (X, y)a(x—x y-y)xdy 2%

Caso Digital:

f(x)og(x,y)

M-1

Z
H

" £ (m,n)g(x—m,y—n)

(30)

Il
o

x=0y

Para x=012..M-1; y=012..N-1
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11.10 TeEOREMA DE CORRELACION:

El Teorema de Correlacién indica que la transformada de
Fourier de 1la correlacion de f(x) y g(x) es igual a la
multiplicacion de los espectros de frecuencia de la
transformada de Fourier de f(x) y el conjugado de la

transformada de Fourier de g(x)-

TR{f (x)o g(x}} = F(u)G *(u) @D

Lo anterior es posible debido a que la correlacién esta

relacionada con la convolucidon de la siguiente manera.

Si tenemos la funcion f(x) y wuna funcién g(-x). La

convolucioén entre ellas seréa:

f(x)* 9(=x) = [ £l (x—x)ox

—00

(32)

f(x)*g(=x)= [ £ (x)alix-x)x

—00

(33)

dado que

F(° 0(c)= ] £ (gl e
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entonces:

f(x)*g(=x)=f(x)og(x) 3

Por lo tanto se puede calcular la correlaciéon de dos

funciones mediante:

Para funciones en una dimension.

f(x)eg(x)=TF{F(u)e*(u} o

Para una funcidon en dos dimensiones, como una imagen.

f(x,y)og(x,y)=TF {F(u,v)G*(u,v)} .

donde * indica el complejo conjugado.
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Se implementaron 3 diferentes métodos de

METODOS.

fueron: Correlacion clasica, correlacion solo de

correlacion de fase extrema. En cada método se

la

muestras tefitldas con auramina, para ello

informaci6on de color en los tres canales

primarios,

Rojo y Azul.

Imagen a color Imagen del Bacilo en
del Bacilo

el canal Terde

B
A) }
Imagen del Bacilo en Imagen del Bacilo en
el canal Rojo el canal Arul

o) D)

Figure 6 Descomposicion de la informacién de color en los tres canales primarios.
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En la figura 6 se muestra la descomposicion en los tres
canales primarios de una 1imagen a color del bacilo
Mycobacterium Tuberculosis tefiido con auramina, esto nos indica
qué tanta informacion aporta cada canal a la formaciéon de la
imagen a color. En la figura 6A se observa el bacilo obteniendo

un color amarillento al ser tefido con auramina.

En la figura 6B se observa la informaciéon solo en el canal
verde. En la figura 6C se muestra la informacion en el canal

rojo. En la figura 6D se puede observar el canal azul.

De las imagenes anteriores, se observa claramente que el
canal azul no aporta informacién significante para la formaciodn
de la imagen a color del bacilo, por lo cual el canal azul es
descartado para el proceso de correlacion, ahorrando de esta
forma tiempo en el procesamiento. Por lo tanto, en cada método
utilizado, solo se tom6é en cuenta los canales Verde y Rojo ya
que son Qlos uUnicos que realmente aportan iInformacioén
significante a la formacion de [la 1imagen amarillenta del
bacilo. Las Imagenes procesadas eran 256X256 pixeles de tamafio.

111.1 METoDO DE CORRELACION CLASICA:

Problema:

Sea f(my) una 1magen problema (256x256) y deseamos
identificar algun objeto dentro de f(ny), ademas dicho objeto a

ser identificado 1o tenemos en wuna 1magen Tiltro g(xy)

(256x256). Para poder hacer la identificacion de dicho objeto,

efectuamos una correlacion clasica.
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Una identificacion positiva de un objeto estd dada por la
aparicion de un pico (pico de correlacion) en el lugar donde se

encuentre el objeto que se busca identificar.

Dicha correlacion es implementada en el dominio de la
frecuencia mediante el calculo de la transformada inversa de
Fourier de la multiplicaciéon de la transformada de Fourier de
nuestra imagen problema y el conjugado de la transformada de

Fourier de nuestra imagen filtro.

c(x,y)=TF*[F(u,v)G *(u,V)] 38)

F(U,V): Transformada de Fourier de la

imagen problema.

C5*(U,V): Conjugado de la Transformada de

Fourier de la imagen filtro.

En nuestro caso la imagen fTiltro se trata del bacilo
Mycobacterium Tuberculosis, del cual se puede encontrar
diferentes morfologias, esto significa que se puede encontrar
el bacilo en diferentes tamafios (entre 0.8 y 1 um), asi como
diferentes angulos de inclinacion, por lo tanto el uso de una
sola iImagen Tfiltro no es suficientemente eficiente para la
identificacion del bacilo para diferentes morfologias. Por lo
tanto es necesario considerar un banco de iImagenes de donde se

puede contar con diferentes morfologias del bacilo.
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Las correlaciones por lo tanto se realizaron entre la
imagen problema y un banco de imagenes. Esto se logra
realizando una suma del total de las correlaciones de la imagen
problema con cada uno de los elementos del banco de imagenes.
Este proceso se realizd tomando en cuenta la informacion de
color, esto significa que repetimos el proceso para el canal
verde y el canal rojo. ElI canal azul es descartado, dado que el
canal azul, como se observd, no aporta informacion significante

para la formacion de las imagenes del bacilo.

El resultado final serda la multiplicacion de los resultados
en el canal verde y el canal rojo de la correlacién de la
imagen problema y el banco de imagenes en cada uno de los

canales mencionados respectivamente.
El proceso se resume en los siguientes pasos:

1. Se carga el banco de imagenes

g(X! y)l
donde: i es la cantidad de elementos o imagenes filtros que

componen el banco de imagenes.

2. Se descompone cada uno de los elementos del banco de iImagenes

en su canal verde y canal rojo.
g(x,y)ﬂ donde: A es la longitud de onda,

A= rojo, verde.

3. Se calcula la transformada de Fourier para el banco de

imagenes en cada uno de los canales.

G(U ’ V)u =TF{g (X’ Y)m}
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. Se obtiene el conjugado de la transformada de Fourier del

banco de imagenes.

G*(u.v);

_Se lee la imagen problema f(x,y).

. Se descompone la imagen problema en el canal verde y el canal
rojo.
f(x,y), donde A es la longitud de onda para el

canal verde y el canal rojo

respectivamente.

Se calcula la Transformada de Fourier de la imagen problema

para el canal verde y el canal rojo. F(UAOA A= Verde, Rojo.

. Se obtienen las correlaciones en cada canal de la i1magen
problema con cada uno de los elementos del banco de imagenes,
mediante el calculo de la transformada inversa de Ila
multiplicacion de los espectros de frecuencia de la imagen
problema y el conjugado de la transformada de Fourier del
banco de imagenes para cada canal.

C(X’ Y)m =TF{F (u ' V)/a G *(U ’ V)i,z}

donde: A= Verde, rojo
i= numero de elementos del banco de

imagenes.
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9.Se realiza una sumatoria de los resultados de |las
correlaciones entre la iImagen problema y cada uno de los
elementos del banco de imagenes para cada canal.
i

SVerde:::E:C(X1y)u donde i= elementos del banco.
i=1

A= Canal verde.
i
SFOJOZZC(X, y)ixl donde 1= elementos del banco.
1=

A= Canal rojo.

10. Finalmente se [lleva a cabo wuna multiplicacion de los
resultados en cada canal, esto para poder observar el pico
de correlacion, el cual nos indicara la localizacion del

bacilo en la imagen problema.

c(x, y) = (Sverde)(Srojo) (39)

La razén para realizar una multiplicacién es debido a que
para poder considerar una identificaciéon como positiva, debemos
tener un pico de correlacion en el mismo lugar para cada canal,
en este caso, seguiremos obteniendo un pico de correlacion en
el mismo lugar al realizar la multiplicacion. En caso de que
solo exista un pico de correlacién en solo un canal, el pico de
correlacion no se observara después de la multiplicacién de los
resultados, en caso de no existir un pico de correlaciéon, se

considera una identificacion negativa.
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I11. 2 METODO DE CORRELACION SOLO DE FASE:

La correlacion solo de fase, se le denomina asi debido a la
utilizacion de un Ffiltro de informacién parcial, esto es un
filtro solo de fase (POF:Phase Only Filter), implementado por
primera ves por Horner y Gianino(1984). Se ha demostrado que el
POF produce picos mas agudos en la correlacion (Vijaya Kumar,
1994).

Si tenemos la transformada de Fourier F(u,v) de una imagen
f(x,y). Ademas tenemos la transformada de Fourier G(u,v) de una

imagen filtro g(x,y) dada por la notacién polar:

G(u,v)= \G(u,v)\e“’j (u) 0)

donde: ‘GOLVX:LJRZOLV)+|ZQLV) es la magnitud de la

Transformada de Fourier de g(x,y)-

g 1#(uv)

Factor de fase de la transformada de

Fourier de g(x,y).

4, (u,v)= tanl{M}

I(u,v) es la parte imaginaria de la

Transformada de Fourier de g(x,y)-
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R(u,v) es la parte real de la

Transformada de Fourier de g(x,vy).

La correlacion solo de fase, esta dada por:

c(x,y)=TF {F(u,v)PhG*(u,v)} 4D

o también
_ -1 —jolu,v
c(x, y)=TF{F(u,v)e "} 2
donde:
F(U;V) es la transformada de Fourier de
la imagen problema.
y

PhG *(U,V): e_m(u,\/)es el conjugado de

de la fase de la Transformada de
Fourier de la imagen filtro.

El proceso para la correlaciéon solo de fase se resume en

los siguientes pasos:

1. Se carga el banco de imagenes

g(x,y); donde: i1 es la cantidad de elementos o iImagenes

filtros que componen el banco de imagenes.

2. Se descompone cada uno de los elementos del banco de imagenes

en su canal verde y canal rojo.
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g(x,y)M, donde A es la longitud de onda,

A= verde, rojo.

. Se calcula la transformada de Fourier para el banco de

imagenes en cada uno de los canales.

G(U ’ V)m =TH{g (X’ Y)m}

. Se extrae el espectro de fase de la transformada de Fourier

de cada elemento del banco de Imagenes para cada canal.

_ aldia(uy)
PhG,, =e
i= elementos del banco de imagenes.

A= Verde, Rojo.

. Se obtiene el conjugado de la transformada de Fourier del

banco de imagenes.
PhG(U ’ V)i/i* — (e J'¢i/1(U’V))* — e_j¢i/1 (uv)

. Se lee la imagen problema f(X,Y)-

. Se descompone la imagen problema en el canal verde y el canal
rojo.

f(X,Y)E donde: L es la longitud de onda para el

canal verde y el canal rojo respectivamente.

Se calcula la Transformada de Fourier de la imagen problema

para el canal verde y el canal rojo. F(u,v), A= Verde, Rojo.
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9. Se obtienen las correlaciones en cada canal de la iImagen
problema con cada uno de los elementos del banco de imagenes,
mediante el calculo de [la transformada inversa de Ila
multiplicacion de los espectros de frecuencia de la imagen
problema y el <conjugado de la fase del espectro de
frecuencia de la transformada de Fourier del banco de

imagenes para cada canal.

c(x, y), =TF*{F(u,v),PhG*(u,v),,} a3
c(x,y), =TF Y{F(u,v),e ¥ "} can

donde: A= Verde, rojo
i= numero de elementos del banco de

imagenes.

10. Se realiza una sumatoria de los resultados de |las
correlaciones entre la imagen problema y cada uno de los
elementos del banco de Imagenes para cada canal.

i

SVerde:::E:C(X1y)u donde i= elementos del banco.
i=1

A= Canal verde.

Srojo:zc(x’ y)ixl donde 1= elementos del banco.

A= Canal rojo.
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11. Finalmente se |[lleva a cabo una multiplicaciéon de los
resultados en cada canal, esto para poder observar el pico
de correlacion, el cual nos indicara la localizacion del

bacilo en la imagen problema.

c(x, y)= (Sverde)(Srojo)
I11.3 METODO DE CORRELACION DE FASE EXTREMA.

Este método utiliza solo la informacion de fase tanto de
la 1magen problema como del fTiltro. Si tenemos la transformada

de Fourier F(uyv) de una imagen f(x,y). Ademas tenemos la
transformada de Fourier G(u,v) de una imagen Ffiltro g¢(x,y) dadas

por la notacion polar:

i$ (u,v)
G(u,v): \G(u,v)(eW 5
Yy

F(u,v)=|F(u, v)\e"e(“’v) 5

donde: ‘G@LVX:LJRZQLV)+|ZQLV) magnitud de la

Transformada de Fourier de g(x,y)-

‘FQLVX:“JRZQLV)+IZQLV) magnitud de la

Transformada de Fourier de f(x,y).

g 1#(uv)

espectro de fase de

la transformada de Fourier de g(x,y).
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o)

espectro de fase de

la transformada de Fourier de f(x,y).

La correlaciéon de fase extrema, esta dada por:

c(x,y)=TF {Phf (u,v)- PhG*(u,v)} “n

donde:

PhG *(U1V): e_m(u’V)eS el conjugado de

de la fase de la transformada de

Fourier de la imagen filtro g(xy).

_ aif(uv)

PhF(U,V)— € es la fase de la
Transformada de Fourier de la imagen problema
f(x,y)-
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o(x, y)=TF el isluvly

También puede escribirse de la siguiente forma:

(48)

ElI proceso para la correlacién de fase extrema se resume en

los siguientes pasos:

1

Se carga el banco de iImagenes

g(x,y); donde: i es la cantidad de elementos o imagenes
filtros que componen el banco de imagenes.

. Se descompone cada uno de los elementos del banco de imagenes

en su canal verde y canal rojo.
g(x7y%4 donde: 1 es la longitud de onda,

A= verde, rojo.

. Se calcula la transformada de Fourier para el banco de

imagenes en cada uno de los canales.

G(U ’ V)m, =THg (X’ Y)m}

. Se extrae el espectro de fase de la transformada de Fourier

de cada elemento del banco de imagenes para cada canal.

PhG,, = e

i= elementos del banco de imagenes.

A= Verde, Rojo.
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. Se obtiene el conjugado de la transformada de Fourier del

banco de imagenes.
PhG(U,V)M* — (ej¢m(u’v))* — e—j¢i/1(U’V)

. Se lee la imagen problema f(X,Y)-

. Se descompone la imagen problema en el canal verde y el canal
rojo.

f(X,Y)g donde A: es la longitud de onda para el canal verde

y el canal rojo respectivamente.

Se calcula la Transformada de Fourier de la imagen problema

para el canal verde y el canal rojo. F(U,Vll A= Verde,

Rojo.

. Se extrae el espectro de fase de la transformada de Fourier

de la imagen problema para cada canal.

PhF, =)

A= Verde, Rojo.

10. Se obtienen las correlaciones en cada canal de la iImagen

problema con cada uno de los elementos del banco de
imagenes, mediante el calculo de la transformada inversa de
la multiplicacion de las fases de los espectros de
frecuencia de la imagen problema y el conjugado de la fase
del espectro de frecuencia de la transformada de Fourier del

banco de imagenes para cada canal.
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c(x y), =TF{PhF(u,v),PhG*(u,v),;} (4%

C(X, y)iﬂ, _ TF—1{e19(U’V)/1e—j¢(U’V)i/1} (50)

donde: A= Verde, rojo
i= numero de elementos del banco de

Iimagenes.

11. Se realiza una sumatoria de [los resultados de
correlaciones entre la imagen problema y cada uno de
elementos del banco de imagenes para cada canal.

i

Sverde:::E:C(X’y)m donde 1= elementos del banco.
i=1

A= Canal verde.
i

SroJOZZC(X’ y)i/l donde 1= elementos del banco.
i=1

A= Canal rojo.

12. Finalmente se 1lleva a cabo una multiplicacion de

las

los

los

resultados en cada canal, esto para poder observar el pico de
correlacion, el cual nos indicara la localizacion del bacilo

en la 1magen problema.

c(x, y) = (Sverde)(Srojo)
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CAPITULO 3.
"RESULTADOS Y DISCUSIONES™

En esta seccion se presentan graficamente los resultados
obtenidos de los métodos de correlacion empleados. De la figura
7 a la 26 se muestran imagenes problema que fueron sometidas al
proceso de deteccidon para determinar la presencia del bacilo de
Tuberculosis, correlacionandolas con una banco de i1Imagenes,
ademas se muestran sus respectivas graficas de resultados para
el método de correlaciéon clasica, correlacién de fase vy
correlacion de fase extrema. Los resultados son graficas donde
se observa las coordenadas en pixeles (X,y), donde el origen
(0,0) corresponde a la parte superior izquierda de las imagenes

problema.

En la figura 7 se muestra la imagen problema separada en el
canal verde (Fig.7A) y canal rojo (Fig-7B). Se puede ver
claramente la informacion en cada uno de los dos canales, la
cual presenta una particula u organismo con las caracteristicas

del bacilo de Tuberculosis.

A) B)

Figura 7: Imagen problema 1 separada en canales verde A) y Rojo B).
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En la figura 8, se muestran las graficas de los resultados
de la aplicacion del método de correlacion clasica, en el canal
verde (figura 8A) y en el canal rojo (figura 8B). Realizando
una comparacion de estas graficas con la imagen problema de la
figura 7, se puede observar claramente como se obtiene un pico
de correlacion. EI pico de correlacion indica que en ese
preciso lugar de la imagen problema se encuentra el objeto que
buscamos, esto es en nuestro caso, el bacilo Mycobacterium

Tuberculosis.

Carrelacion clasica Canal Werde

x 10

300

A) Resultados Canal Verde

Carrelacion clasica Canal Rojo

35
¥ 10

300

00

B) Resultados Canal Rojo
Figura 8. Resultados de Correlacion Clésica.
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método de correlacion solo de fase en

canales.
correlacion clasica un pico de correlacion.

Correlacion solo de fase Canal Rojo

¥ 10

300

A) Resultados Canal Verde

Correlacion solo de fase Canal Werde

% 10

30C

B) Resultados Canal Rojo
Figura 9. Resultados de Correlacion solo de Fase.

Se puede ver al 1igual que en los resultados de

obtiene un pico de correlacion mas fino que en el

correlacioén cléasica.
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los
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Correlacion de fase extremna “erde

aad.

300

A) Resultados Canal Verde

Caorrelacion de fase extrema Canal Rojo

00w
aosd
aodd.-

oo

300

B) Resultados Canal Rojo
Figura 10. Resultados de Correlacién de Fase Extrema.

En la figura 10 tenemos las graficas de los resultados del
método de correlacion de fase extrema en el canal verde y rojo.
Al 1gual que en los anteriores 2 méetodos, tenemos como
resultado un pico de correlacion en el mismo sitio. Agquil como
se observa el pico de correlacion, es mucho mas claro vy
detallado que en los dos métodos anteriores.

60



MULTIPLICACION DEL CANAL ROJO Y EL CANAL VERDE.

Correlacion clasica multiplicacion canales Carrelacion solo de fase multiplicacion canales

A) Multiplicacidn para Correlacion Clasica. B) Multiplicacion para Correlacién solo de fase.

Correlacion de fase extrema multiplicacion canales

C) Multiplicacion para Correlacion de Fase Extrema.

Figura 11: Gréficas para cada método de correlacion de la multiplicacion
de los resultados en los dos canales verde y rojo.
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En la figura 11 se puede observar el resultado final, el
cual es la multiplicaciéon de los resultados de los dos canales
verde y rojo para cada uno de Qlos métodos de correlacion
empleados. La figura 11A muestra la multiplicacion para la
correlacion clasica, la figura 11B muestra el resultado de la
multiplicacion para correlacion solo de fase y la figura 11C
muestra el resultado de la multiplicacion para la correlacion
de fTase extrema. Claramente se puede ver como después de la
multiplicacion el pico de correlacidon se mantiene localizado en
el mismo sitio donde se habia observado previamente en |los
resultados obtenidos independientemente en cada canal. Obtener
como resultado picos de correlacion en todos los canales
simultaneamente significa que [la particula que observamos
presente en la imagen de la muestra analizada (imagen problema)
es el bacilo Mycobacterium Tuberculosis, esto es, una detecciodn
positiva.

En la figura 12 tenemos otra imagen problema, donde Ila
informacién muestra una particula Ilocalizada en otro sitio
diferente dentro de [la 1imagen con respecto a la 1magen
problema mostrada anteriormente, asi mismo un tamafio diferente

y un angulo de orientacion diferente (rotado).

N \

A) B)

Figura 12: Imagen problema 2 separada en canales verde A) y Rojo
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En la figura 13 se muestran las graficas de los resultados
del método de correlacion clasica para la imagen problema de la
figura 12, donde se observa de nueva cuenta que el resultado es

un pico de correlacion en cada uno de los respectivos canales.

Correlacion clasica Canal Werde

34
w10

300

A) Resultados Canal Verde

Carrelacion clasica Canal Rajo

5
w10

300

B) Resultados Canal Rojo
Figura 13. Resultados de Correlacién Clasica.
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En la figura 14 tenemos las graficas de los resultados con
el método de correlacién solo de fase, igualmente observamos la

presencia de un pico de correlacion.

Correlacion solo de fase Canal Werde

300

A) Resultados Canal Verde

Correlacion solo de fase Canal Rojo

300

A) Resultados Canal Rojo
Figura 14. Resultados de Correlacion solo de fase.
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En la figura 15 se muestran las graficas de los resultados
del método de correlacion de fase extrema obteniendo como
resultado igualmente un pico de correlaciéon, el cual al igual
que en los resultados obtenidos al procesar las imagen problema
anterior se observa que el método de correlacion extrema da
como resultado un pico de correlacion mas fino que los otros

dos métodos.

Correlacion de fase extrerna Verde

03

02

A) Resultados Canal Verde

Correlacion de fase extrema Canal Rojo

300

B) Resultados Canal Rojo
Figura 15. Resultados de Correlacion de fase extrema.
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MULTIPLICACION DEL CANAL ROJO Y EL CANAL VERDE.

Caorrelacion clasica multiplicacion canales

Correlacion solo de fase multiplicacion canales

A) Multiplicacion para Correlacion Clésica . B) Multiplicacion para Correlacion solo de fase

Correlacion de fase extrema multiplicacion canales

C) Multiplicacion para Correlacion de Fase Extrema.

Figura 16: Gréficas para cada método de correlacion de la multiplicacion
de los resultados en los dos canales verde y rojo.
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En la figura 16 tenemos el resultado final, el cual es la
multiplicacion de los resultados de los canales Verde y Rojo.
La figura 16A muestra el resultado de la multiplicacion para la
correlacion cléasica, la figura 16B muestra el resultado el
resultado de la multiplicacion para la correlacion solo de fase
y la figura 16C muestra el resultado de la multiplicacion para
la correlacion de fase extrema. Al i1gual que en el caso de la
primera imagen problema procesada (figura 7), los resultados
muestran un pico de correlacion después de haber sido realizada
la multiplicacion, esto es debido a que el pico de
correlaciones es consistente simultaneamente en los dos
canales, lo que 1iIndica la presencia del bacilo en la i1magen
problema, obteniendo de esta forma una deteccidén positiva del
bacilo de la bacteria Mycobacterium Tuberculosis. Los
resultados positivos en este caso se obtuvieron en una iImagen
problema que contiene un bacilo de Tuberculosis con una
morfologia diferente, asi mismo, se encontraba localizado en un
sitio diferente con respecto al bacilo de la primera imagen
problema de la figura 7.

Ahora en la figura 17 tenemos una nueva imagen problema
separada en el canal verde y canal rojo las cuales contienen
otra particula, se puede observar que la iImagen en el canal
verde se mira mas limpia, esto es, el canal verde proporciona

informaciéon mas clara que el canal rojo.
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ay )

Figura 17: Imagen problema 3 separada en canales verde A) y Rojo B).

Estas imagenes nos proporcionan informaciéon diferente a las
anteriores imagenes problema procesadas, esto es debido a que
como se puede observar la particula contenida en las iImagenes
de cada canal se encuentra localizado en un sitio diferente al
que tenia en las anteriores imagenes problema de la figura 7 y
figura 12, asi mismo se encuentra con una orientacién y tamafo
diferente a la que tenian 1los bacilos contenido en las

anteriores imagenes problema.

En la figura 18 se muestran los resultados al aplicar el
método de correlacion clasica, en los dos canales. Se puede
observar en la grafica del canal verde (Fig. 13A) un solo pico
de correlacion localizado en el sitio donde se encuentra el
bacilo. En el canal rojo (Fig. 13B) se aprecian dos picos de
correlacion, 1o cual no corresponde con la cantidad de bacilos
presentes, lo cual significa que uno de ellos debe ser un pico
de correlacion falso, por esta razén es importante tomar en

cuenta la informacion de los dos canales.
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Como se menciono anteriormente en la seccion 2.1, solo en
el momento en que los picos de correlacién se presenten en
todos los canales pueden tomarse como verdaderos, por ello es
necesario realizar la multiplicacion de los resultados en los
canales.

Correlacion clasica Canal Werde

w10

A) Resultados Canal Verde

Carrelacion clasica Canal Rojo

B) Resultados Canal Rojo
Figura 18. Resultados de Correlacion Clasica.
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La figura 19 nos muestra las graficas para los resultados
del método de correlacion solo de fase para el canal verde y
canal rojo. Se observa como la grafica de los resultados en el
canal verde nos dio un pico de correlacion, y al igual que en
la correlacion clasica en el canal rojo se obtiene un resultado
que presenta varios picos. Se puede ver entonces que el canal
verde nos proporciona un resultado mas detallado que el canal
rojo, esto es debido a la naturaleza de las imagenes (figura
17), las cuales muestran iImagenes con mas claridad en el canal

verde y con menor claridad (mas ruido) en el canal rojo.

Correlacion solo de fase Canal Verde

% 10

0 o
A) Resultados Canal Verde

Correlacion solo de fase Canal Rojo

B) Resultados Canal Rojo

Figura 19. Resultados de Correlacion solo de Fase.
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En la figura 20 tenemos las graficas de los resultados del
método de correlacion de fase extrema en el canal verde, figura
15A y rojo, figura 15B. Se puede observar que al igual que en
los métodos anteriores el canal verde nos da resultados mas
claros que el canal rojo en el cual aparecen varios picos en la
grafica.

Correlacion de fase extrema Yerde

0og~

oos-

300

A) Resultados Canal Verde

Correlacion de fase extrerna Canal Rojo

ooz
oot
oo
ooEd
noo4d-
ooz

00 300

B) Resultados Canal Rojo
Figura 20. Resultados de Correlacion de fase Extrema.
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MULTIPLICACION DEL CANAL ROJO Y EL CANAL VERDE.

Correlacion clasica multiplicacion canales Correlacion solo de fase multiplicacion canales

300

A) Multiplicacion para Correlacion Clasica. B) Multiplicacion para Correlacién solo de fase.

Correlacion de fase extrema multiplicacion canales

0 0

C) Multiplicacion para Correlacion de Fase Extrema.

Figura 21: Gréficas para cada método de correlacion de la multiplicacion
de los resultados en los dos canales verde y rojo.
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En la grafica 21 se tiene el resultado de la multiplicacidn
de cada canal para cada uno de los métodos de correlacion,
obteniendo como resultado final solo un pico de correlacion.
Este resultado muestra la importancia que  tiene la
multiplicacion de los canales en la obtencién del resultado
final ya que de esta forma se eliminaron todos aquellos picos
extras que se observaban en los resultados en cada canal
individualmente, lo que iIndica que esos picos de correlacion
eran Talsos, manteniéndose hasta el final solo el pico de
correlacion real en el sitio correspondiente a la presencia del
bacilo en la imagen problema, asi pues al considerar los dos

canales simultaneamente evitamos obtener falsos positivos.

Ahora en la figura 22 tenemos una imagen problema que
presenta una problematica diferente a Qlas anteriores al
contener mas de una particula, esta iImagen fue sometida a
proceso para determinar cual de esas particulas o si las dos
corresponden a la bacteria de tuberculosis.

A) B)

Figura 22. Imagen problema 4 separada en canales verde A) y Rojo
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En la figura 23 tenemos los resultados del método de
correlacion cléasica. Se observa que al igual que en las
anteriores imagenes procesadas, los resultados donde se muestra
con mejor claridad los picos de correlaciéon es en el canal
verde en el cual se observan solo dos picos de correlacidon que
corresponden a las particulas presentes en la informacion en

dicho canal, 1o cual no sucede en el canal rojo.

Correlacion clasica Canal Werde

¥ 10

A) Resultados Canal Verde
Carrelacion clasica Canal Rajo

w10

B) Resultados Canal Rojo
Figura 23. Resultado de Correlacion Clasica.

74



En la figura 24 se muestran los resultados para el método

de correlacidon solo de fase, igualmente se sigue observando una

mayor claridad en los resultados del canal verde con respecto a
los resultados del canal rojo el cual muestra mas de dos picos,

lo cual no corresponderian a las dos particulas presentes en la
imagen problema.

Correlacion solo de fase Canal Werde

w10

300

0D n
A) Resultados Canal Verde
Correlacion solo de fase Canal Rojo

® 10

300

B) Resultados Canal Rojo
Figura 24. Resultado de Correlacion solo de fase.
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En la figura 25 estan los resultados del método de
correlacion de fase extrema. Donde se observan varios picos de
correlacion debido a basura presente en la imagen problema,

sobre todo en el canal rojo.

Correlacion de fase extrema “erde

1 il
aed
W

1o | R

300

A) Resultados Canal Verde

Carrelacion de fase extrema Canal Rojo

w10

300

B) Resultados Canal Rojo
Figura 25. Resultado de Correlacion de fase extrema.
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MULTIPLICACION DEL CANAL ROJO Y EL CANAL VERDE.

Correlacion clasica multiplicacion canales Correlacion solo de fage multiplicacion canales

0D o

A) Multiplicacion para Correlacion Clasica. B) Multiplicacion para Correlacion solo de fase

Carrelacion de fase extrema multiplicacion canales

300

150

100

MargllE::

C) Multiplicacion para Correlacion de Fase Extrema.

Figura 26: Gréficas para cada método de correlacion de la multiplicacion
de los resultados en los dos canales verde y rojo.
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En la figura 26 tenemos el resultado final, en el cual se
observa claramente que ya no aparece todos los picos falsos que
se observan en las correlaciones en cada canal, los cuales
fueron cancelados con la multiplicacidon, asi mismo observamos
dos picos de correlacion lo cual nos 1indica que las dos
particulas presentes en [la imagen problema corresponden al
bacilo Mycobacterium tuberculosis, ello a pesar de que los dos
bacilos se encuentran orientados y en lugares diferentes dentro
de la 1magen problema asi como presentan una morfologia
diferente entre ellos. De esta forma se obtuvo una deteccion

positiva.
Todos estos resultados fueron obtenidos utilizando como

filtro un banco de imadgenes de diferentes morfologias del
bacilo Mycobacterium tuberculosis.
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CAPITULO 4.
"CONCLUSIONES"

De acuerdo a los objetivos generales y particulares
establecidos en este trabajo y al analisis de los resultados
presentados anteriormente, se concluye que las técnicas
empleadas, las cuales consistieron en la correlaciéon entre
imagenes problema con un banco de iImagenes mediante el método
de correlacion clasica, método de correlaciéon solo de fase y
método de correlacion de fTase extrema, nos brindan los
resultados esperados, esto es, estas técnicas son capaces de
hacer una discriminacion de acuerdo a la hipotesis planteada,
cumpliendo asi con el objetivo general de identificar
adecuadamente el bacilo de la bacteria Mycobacterium
tuberculosis en muestras de esputo. Asimismo, la utilizacidon de
un banco de 1imagenes como Tfiltro, probo ser eficaz en la
identificacion de organismos independientemente de su
morfologia, esto es, una identificaciéon independientemente de
su escala, asi como de rotacion y ubicacion dentro de la imagen
problema, factores que son Importantes para permitir una
deteccidon automatizada.

Basado en los resultados, se concluyo también que de los
tres métodos de correlacion implementados, el método de
correlacion que mostr6 mas sensibilidad en su capacidad
discriminatoria fue el método de correlaciéon de fase extrema,
el cual mostraba con claridad picos de correlacién mas finos,
esto debido a la utilizacion solo de la informacién de fase de
la Transformada de Fourier tanto en la imagen problema como del
banco de imagenes utilizado como filtro.

79



En segundo Hlugar en su capacidad de discriminar es el
método de correlacion solo de fase, quien a pesar de mostrar
resultados superiores a los de la correlacion clasica no

tiene la sensibilidad de la correlacion de fase extrema.

ElI método de correlacion clasica como ya se menciono, fue
el método con menor sensibilidad discriminatoria de los tres
empleados, asi mismo, al involucrar toda la informacién tanto
de la de la fase como la magnitud de la Transformada de Fourier
en el proceso requiere un mayor tiempo de computo, sin embargo,
a pesar de ello, fue eficaz en la deteccién de la bacteria, a
pesar de que los picos de correlacién resultantes no eran tan
detallados.

Este trabajo es un estudio preliminar que nos brinda
informacién importante acerca del wuso de 1la técnica de
correlacion en la deteccidon de tuberculosis, técnica que
muestra tener mucho potencial para posteriormente poder tener
un sistema completamente automatizado de deteccidén a bajo costo
que pueda ser utilizado en un Ilaboratorio, el cual permitira
atacar de manera mas eficaz esta enfermedad la cual es una de

las mas importantes en México y en el mundo.
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