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 418 معابعة الصورة باستخداـ البرنامج 22-1
 424 استخداـ البرنامج بؼعابعة ذات قيمة بحثية 22-2

 C++ 424تجارب أساسية في معالجة الصور باستخداـ    الفصل الرابع عشر
 425 مقدمة  
 C++ 427تذكرة بلغة البربؾة  23-2
 bmp 428الامتداد  يالتعرؼ على تشكيل ملف الصورة ذ 23-1
 434 التعريف بدكونات ابؼكتبة 23-2
 432 التحكم بشدة الإضاءة 23-3
 433 تنعيم الصورة 23-3-2
 436 كشف النقاط ابؼعزولة والشاذة  23-3-1
 441 كشف ابغواؼ  23-3-2
 454 برستُ الصورة باستخداـ تقنية تسوية ابؽيستوغراـ 23-3-3
 454 تدوير الصورة 23-3-4

جارب أساسية في معالجة الصور باستخداـ ت  الفصل الخامس عشر
 اتلابم

452  

 454 مقدمة  
 455 الأساسية التي تؤمنها بيئة "ماتلاب"بؾموعة التوابع  24-2
 456 قراءة ملف الصورة و إظهارىا 24-1
 462 برويلات الصورة في المجاؿ ابغيزي 24-2
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 462 تقنيات برستُ ابؽيستوغراـ 24-2-2
 464 إبراز التفاصيل 24-2-1
 466 كشف ابغواؼ في الصورة24-2-2
 468 التًشيح في المجاؿ التًددي 24-3
 477 آلية إجراء التًشيح في المجاؿ التًددي 24-3-2
 481 تنفيذ التًشيح ابؼنخفض 24-3-1
 484 العاليةمرشح بسرير التًددات تنفيذ  24-3-2
 487 مرشحات بسرير التًددات ابؼنخفضةأنواع  24-3-3
 545 العاليةمرشحات بسرير التًددات  24-7-2

 522 عربي –ابؼصطلحات انكليزي 
 518 عربي انكليزيابؼصطلحات 

 536 ابؼراجع 
 538 ابؼلحق
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 المقدمة

عن جامعة  1422ىذه ىي الطبعة الثانية من ىذا الكتاب الذي صدر في طبعتو الأولى عاـ 
لقيت الكثتَ من الطلبات لإرساؿ نسخ منو لباحثتُ وطلبة في بـتلف دوؿ العالم تدمشق، وقد 

ولم  الخمسة آلاؼ  Research  Gateمن تصفحوه على بوابة البحث عدد وبذاوز 
فهرسو وعنوانو ومقدمتو على بوابة البحث في بسوز  تينقطع يوما ابؼتصفحوف ابعدد منذ وضع

، بفا يدؿ على ابغاجة إليو والرغية في اقتنائو. لكن الطبعة الأولى كانت ملك جامعة 1422
 دمشق ولا بوق لي التصرؼ بها.

-الطبعة )الإصدار الثاني( تم إعدادىا بعد تدريسو لأربعة أعواـ متتالية في جامعة دمشقىذه 
كلية ابؽندسة -ولعامتُ متتاليتُ في جامعة الأندلس ابػاصة للعلوـ الطبية ،قسم ابؽندسة الطبية

الطبية، وقد تم برديث بعض مقاطعو في ضوء بذربة تدريسو، مع أف العناوين لم تتغتَ تقريبا، 
اف التغيتَ الأكبر في ابؼلحق الذي ضمنتو بالصور ملخصا لتجربتي مع البحث العلمي التي وك

لة حمنذ ابؼر  العلمي ابغقيقي عاما، ولا مبالغة في ذلك فقد بدأت البحث 34امتدت بكو 
 الثانوية وكاف ذلك بدبادرة ذاتية، ولا يتسع المجاؿ لذكر التفاصيل.

عاما كما ذكرت، كانت حافلة بالأحداث في  34ة بكو لقد أتى ىذا الكتاب مبنيا على خبر 
ثلاث قارات من مشرؽ الأرض )الياباف( إلى مغربها )أمريكا( مرورا بدنتصفها )أوروبا، وأبؼانيا 
خصوصا( مع الإقامة في دمشق في الفواصل بتُ تلك الفتًات. وبصيع الأحداث بسحورت حوؿ 

غب في ذكرىا الآف مع أنو قد مر عليها أكثر من ، وىناؾ تفاصيل مثتَة لا أر فيوالبحث العلم و 
ربع قرف. الوصوؿ إلى ابػبرة التي وضعتها في ىذا الكتاب اكتسبت من بذربة بفيزة كما ذكرت، 

واحتجت إلى ابؼغامرة بل وابؼقامرة أخرى، ابؼرارة أحيانا بو  أحيانا اختلطت فيها ابؼعاناة بابؼتعة
وكاف لا بد من تواجد روح التحدي ابػلاقة في تي، أحيانا في ابزاذ مواقف مفصلية في حيا

فالله  ،وابغمد لله على أحسن حاؿ الآفالأمور انتهت . وفي النهاية، مواجهة الصعاب وابؼطبات
                      قوؿ شاعرنا الكبتَ "أبو القاسم الشابي": ىنا وبوضرني  لا يضيع أجر من أحسن عملا.
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لقد وضعت الكثتَ من  .يعش أبد الدىر بين الحفر(  )ومن يتهيب صعود الجباؿ   
التفاصيل ابؼصورة في ابؼلحق عن بذربة تطوير نظاـ كشف التواقيع والشيكات ابؼزورة الفريد من 
نوعو لأنو أثر على خبرتي في الكتابة وكاف ىناؾ تفاعل متبادؿ بتُ فريق العمل في تطوير النظاـ 

بؾاؿ معابعة الصور طيلة مراحل تطوير النظاـ الأساسية  وبتُ تطوير الإمكانات التدريسية في
عاما. إف الإبقازات ابؼميزة لا تأتي ببساطة، ىذا ما أردت أف بوسو  14الثلاث التي بذاوزت 

 القارئ الكرنً من تصفح ابؼلحق. 

بؼركز التعريب والتًبصة  2882عندما تربصت كتاب غونزاليز "معابعة الصورة الرقمية" عاـ  
ليف والنشر التابع بعامعة الدوؿ العربية، وألفت كتابي "معابعة الصور الطبية" و "نظم والتأ

، على 2882و 2881الإظهار الطبية" لقسم ابؽندسة الطبية في جامعة دمشق، في عامي 
 .معابعة الصور الرقمية وتطبيقاتهاالتوالي، كانت ىذه الكتب ىي الأولى باللغة العربية في بؾاؿ 

ت برصيل الصورة الرقمية نااأي بكو عقدين من الزمن، تطورت تقمنذ ذلك التاريخ وحتى الآف، 
ومعابعتها وابلفض بشنها  وأصبحت في متناوؿ ابعميع. ونتيجة بؽذا التطور برسنت جودة الصور  

 كثتَا وتنوعت بؾالات استخدامها أكثر، وظهرت تقنيات معابعة جديدة.

وتطوير الأنظمة في بؾاؿ  ابؼاضية في البحث والتدريسالعشرين سنة ابػمس و قضيت 
ست بكو عشرة مقررات في بؾالات الذكاء الصنعي والأنظمة ابؼبنية على ر  ود  ،اختصاصي

علم ابغاسوب وابؼوضوعات ابؼتعلقة بها لطلبة  ،ونظم دعم القرار ،ومعابعة الصورة ،ابؼعرفة
 ،)ماجستتَ ودكتوراه(الدراسات العليا ولطلاب  ،وأنظمة ابؼعلومات في ابؼرحلة ابعامعية الأولى

وكنت منسق تدريس موضوعات الأنظمة الذكية في جامعة العلوـ التطبيقية الأردنية ورئيس بعنة 
قل إبقازي في البحث العلمي في كلية علم ابغاسوب وأنظمة ابؼعلومات فيها. كما بقحت في ن

وطورت العديد  (Ammar M. 2002, 2011) :المجاؿ البحثي إلى نظاـ تطبيقي عابؼي
 .التقنيات ابؼنشورة عابؼيا أيضا من
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بالنتيجة اكتسبت خلاؿ ىذه الفتًة خبرة أعتقد أنها متميزة. وأثناء تأليف ىذا الكتاب الذي  
الغالبية العظمي من الأمثلة التجريبية بذارب كتبتو بالكامل بيدي على ابغاسوب وأجريت 

ابؼستخدمة فيو بيدي أيضا وعلى ابغاسوب نفسو مستخدما صورا انتقيتها شخصيا التوضيحة 
أثناء إعداد في  ولتوضح ابؼفهوـ الذي أردت إيصالو للقارئ سواء أكاف طالبا أـ باحثا. 

ما أمكن من خبرتي في التعامل مع تقنيات معابعة الصورة أضع أف على  عملت جاىدا الكتاب،
تاب الذي وضع أساسا ليخدـ العملية التدريسية في بؾاؿ معابعة الرقمية في سياؽ ىذا الك

مفهوـ الذكاء  تربط.وقد في المجالتُ ابغيزي والتًددي وثنائي وثلاثي الأبعاد الصور الطبية
وحرصت أف أضع في  عشر.ابغادي في الفصل ابدوضوع معابعة الصور الصنعي والأنظمة الذكية 

مفاصل عديدة من الكتاب ما بورض ذىن القارئ على التحليل والاستنتاج مبتعدا ما أمكن 
ىذا الكتاب . وفي وبخاصة في فصوؿ ابؼوضوعات ابؼتقدمة ابعاىزة عن أسلوب تلقتُ ابؼعلومة

 الذي عملت جاىدا أف يكوف شاملا حرصت ما أمكن على رب  النظرية بالتطبيق الأمر الذي
 جد مهم.أعتقد أنو 

وبعد العمل في جامعة الأندلس الخاصة للعلوـ الطبية في البحث والتدريس لمدة تقارب 
أضفت  ،(2123حيث لا أزاؿ أعمل حتى الآف ) ،(2123-2104العشر سنوات )

إلى محتوى ىذا الكتاب فصلا عن معالجة الأوراـ بالخزـ البروتونية وىو الموضوع 
الأحدث في العالم في مجاؿ تطبيقات معالجة الصور الطبية، إلى كتاب نظم الإظهار 
الطبية الذي أدرسو في جامعة الأندلس كما شاركت ببحثين عالميين في عامين متتاليين 

فانكوفر في كندا عن الكشف )الأوؿ في  سندل( من جامعة الأ2122-2120)
المحوسب للعقد الرئوية المصابة بالسرطاف  ألقي على مدى نصف ساعة على قدـ 
المساواة مع بحوث من جامعات كاليفورنيا وفلوريدا الأمريكيتين وبكين الصينية  وطوكيو 

وىذا البحث ىو و لمدة نصف ساعة أيضا  بريطانيا - اليابانة،  والثاني ألقي في لندف
الفصل الحادي عشر من ىذا الكتاب والذي كاف المعروض في  الرسمية للبحثالصياغة 
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سنوات ولا يزاؿ جديدا على مستوى العالم والموضوع ىو آلة لتوليد  01قد أنجز قبل 
ىذا البحث مفهومين  ويدخلالأنظمة الخبيرة في مجاؿ تطبيقات معالجة الصور الطبية 

الأوؿ توليد الأنظمة الخبيرة المتنوعة من آلة  AIلذكاء الصنعي جديدين في مجاؿ ا
 Domainواحدة والثاني ىو البحث التخميني الموجة بالخبير البشري برمجية 

Expert Guided Huristic Search  ونشر البحثاف في مجلة عالمية
جين محكمة، والجدير بالذكر أف البحث الثاني ىو تطبيق مباشر لمفهوـ الذكاء اله

hybrid Intelligence   روف لو كما تبين في يزاؿ الباحثوف في العالم ينظّ لا الذي
بحوث المؤتمر الدولي الأوؿ للذكاء الهجين الذي عقد في ىولندا العاـ الماضي 

ت، ىذا التطبيق كاف قد طور لشركة أمريكية تعمل في مجاؿ كشف وكما ذكر ، 2122
بمعنى أف ما أنجزتو في ىذا المجاؿ يسبق أعواـ،  01ع والشيكات المزورة منذ التواقي

 الآخرين في العالم قاطبة عشر سنوات، على الأقل.

بؼعلومة اشكل يكن للوقت فيها حساب، بدعتٌ أف لم  ىذا الكتاب على مدى ثلاثة أعواـأعد 
 ا الكتابكتب ىذوليس الزمن الذي يستغرقو إعدادىا. ،كاف ابؼهم  ونوعيتها التي أريد عرضها

منظورا إليها وفق  ليواكب أحدث التقنيات التي ظهرت في بؾاؿ معابعة الصور الطبية وتطبيقاتها
أملا في أف بوقق أكبر قدر من  ولة الفهمسهو  ةسلاسمن البفكن كبر قدر بأتقديري لأبنيتهاو 

وفي ابغالات التي لا بيكن تغطية كل ما يتعلق بابؼوضوع لتنوع طرائقو،  الفائدة للطلبة والقراء.
 أشرت إلى ابؼراجع التي بيكن الرجوع إليها من أجل ذلك.

يقدـ الفصل الأوؿ مدخلا إلى معابعة الصور الطبية  يتكوف الكتاب من بطسة عشر فصلا.
 العلاقة بتُ الصور الرقمية يعرض واقعها منذ البدايات وحتى يومنا ىذا، ويبتُ الفصل الثانيو 

ويستعرض مكونات نظاـ معابعة الصور وتقنياتو الأساسية. أما  ،والصور الطبية وأنواعها ابؼختلفة
ويلقي الضوء على  ،الفصل الثالث فيستعرض مفاىيم الصورة الأساسية الفيزيائية والرقمية

 ،تقنيات استحصاؿ الصور الرقمية. يغطي الفصل الرابع تقنيات برستُ الصورة في المجاؿ ابغيزي
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ويشرح الفصل ابػامس تقنيات برستُ الصور في المجاؿ التًددي. في الفصل السادس يتطرؽ 
ع تقنيات الكتاب إلى طرائق برستُ الصور الطبية اعتمادا على الألواف، ويقدـ الفصل الساب

يغطي الفصل الثامن مفهوـ برليل الصور الطبية والتعرؼ آليا  ابؼعابعة ابؼورفولوجية الأساسية.
 على بؿتواىا، ويعرض الفصل التاسع تقنيات معابعة الصور الطبية ثلاثية الأبعاد واستخداماتها.

 في المجاؿ الطبيأما الفصل العاشر فيعرض عددا من التطبيقات ابؼتطورة لتقنيات معابعة الصور 
. الفصل ابغادي عشر يستعرض مفهوـ الأنظمة الذكية وابؼعابعة الذكية أبقزت في القسم بإشرافي

تُ، ويلقي الفصل الثاني عشر الضوء على مستقبل تقنيات معابعة يللصور الطبية مع مثالتُ عمل
لقراءة  ++Cالػ في الفصل الثالث عشر يقدـ الكتاب كيفية كتابة برنامج بلغة الصور الطبية.

بؾموعة من  عشر وأختَا يغطي الفصلاف الرابع عشر وابػامس الصور ومعابعتها وبززينها، 
والقسم  ،في الرابع عشر ++Cالتجارب الأساسية في معابعة الصور قسم منها كتب بلغة الػ

 الآخر كتب بلغة ابؼاتلاب في الفصل ابػامس عشر.

الأمر من بعض ابؼساعدة من الآخرين. وبهذا ابػصوص، ولإبقاز عمل من ىذا النوع لا بىلو 
الذي لم يكن إبقازه  أخص بالشكر زوجتي أحلاـ لتشجيعها الدائم لي على إنهاء ىذا الكتاب

كما أشكر ابؼهندس قاسم بتنضيد بعض مواد الكتاب.   أسهموابتٍ بشر الذي ، بالأمر السهل
 الرابع عشر وابػامس عشر بؼختبر معابعة فارس على ابعهد الذي بذلو في إعداد بذارب الفصلتُ

 ها مادة أساسية في إعداد ىذين الفصلتُ. الصور الطبية التي استخدمت

من  بفكن ما فيو أكبر قدر تقدنً في  وأختَا أقوؿ: الكماؿ لله، وآمل أف أكوف قد وفقت
 .الذي تفتقر إليو ابؼكتبة العربية كل مهتم بدجاؿ ىذا الكتابللطلبة ولابؼنفعة وابػتَ 

 .والله ابؼوفق        

 د. ـ. معن عمار
 جامعة الأندلس الخاصة للعلوـ الطبية - أستذ في قسم الهندسة الطبية

mnammarox@gmail.com 
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 الأوؿلفصل ا

 

 مدخل إلى 

 معالجة الصور الطبية وتحليلها
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 مقدمة

بعرض ىذا الكتاب أساسيات طرائق معابعة الصور الطبية وبرليلها باستخداـ 
شاملا يضع الطالب والقارئ في صورة و ابغاسوب. ويقدـ ىذا ابؼدخل عرضا وجيزا 

بؿتواه بشكل مبس  وغتٍ بالصور التوضيحية بسهيدا للدخوؿ في التفاصيل في 
 الفصوؿ اللاحقة.

 

 لمحة تاريخية :الصور الطبية 0-0

بؼعرفة ابؼزيد عن تركيب أعضاء جسمو وكيفية نذ بداية ابػليقة والإنساف يسعى م
عملها، إما لأغراض التشخيص والعلاج أو لإرضاء الفضوؿ العلمي، وبذلك نشأ 
علم التشريح. ولتوثيق ابؼعلومات التي بوصل عليها كاف لا بد لو من تثبيتها على 

ور الطبية. وبهذا ابػصوص نذكر صور ابعسم وأعضائو، ونشأ بذلك ما يدعى الص
بفخر، كما يذكره العالم بأسره، الطبيب الفيلسوؼ العربي "ابن سينا" الذي عاش في 

 ف أوؿ صور تشربوية طبية ثنائية الأبعاد وألف كتابو الشهتَ القرف ابغادي عشر ودو  

السابع ية القرف الذي بقي ابؼرجع الرئيس في أوروبا حتى نها"القانوف في الطب" 
لنظاـ ابؼختصر بعسم الإنساف كما ورد في طبعة ل ربظا 2-2عشر. يبتُ الشكل 

ومع تقدـ الزمن والرغبة في ابغصوؿ القرف السابع عشر لكتاب "القانوف في الطب". 
، ربظا 1-2 على تصور أكثر وضوحا ظهرت الصور ثلاثية الأبعاد، ويبتُ الشكل
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 و"ليوناردعود للفناف الإيطالي الشهتَ تشربويا ثلاثي الأبعاد بعمجمة بشرية ي
 .2378عاـ  دافنشي"

 

 

 

التشريح ىذه عن طريق التصوير الطبي  يتم ابغصوؿ على ىذا النوع من صورولم  
عندما اكتشف رونتجن الأشعة السينية. وفي تقنيات التصوير  2784قبل عاـ 

في طبعة القرف السابع  ف" كما ورد"النظاـ المختصر لجسم الإنسارسم  0-0الشكل 
 عشر لكتاب "القانوف في الطب"
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الطبي ابؼبكرة التي لا تزاؿ مستخدمة حتى وقتنا ىذا، بيكن أف يظهر واقع جسم 
 الإنساف ثلاثي الأبعاد على شكل مساق  ثنائية الأبعاد أو بشكل مقاطع عرضية. 

 
ثلاثي الأبعاد لجمجمة بشرية  تشريحي رسم 2-0الشكل 

يعود للفناف الإيطالي الشهير "ليوناردو دافنشي" عاـ 
0489.
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مشاىد طبيعية  إنتاج يةإمكان حديثا وقد قدمت ابؽندسة الطبية وعلوـ ابغاسوب
ثلاثية الأبعاد للجسم البشري باستخداـ تقنيات التصوير الطبي ابغديثة ومعابعة 

الرقمية وتقنيات الرسم بابغاسوب بؾتمعة. وتم في أواخر القرف ابؼاضي الصور 
تكريس العمل في بعض كليات علوـ ابغاسوب في الطب في الياباف وأبؼانيا وأمريكا 
وغتَىا من الدوؿ الغربية ابؼتطورة بوتتَة عالية جدا بععل ىذه الإمكانية حقيقة 

وكانت  لطبية ابغديثة ذات الصلة.واقعة، وأصبحت الآف مدبؾة في بصيع الأجهزة ا
معاينة ىذه الصور التشربوية تتم بالعتُ البشرية وبدساعدة بؾاىر لتكبتَىا وىذا ما 
يدعى أحيانا ابؼعابعة الضوئية، وىي معابعة بسثيلية وبؿدودة تفتقر إلى ابؼرونة. ومع 

من  ىذا. تطور العناية الصحية وتزايد عدد الصور ظهرت ابغاجة إلى أبستة معابعتها
وجهة نظر الكم، أما من وجهة نظر النوعية، فقد ظهرت مشكلات متعددة 
تستدعي توافر تقنيات متطورة بؼعابعة الصور، ومن ىذه ابؼشكلات تراكب النسج 
ابؼتوضعة فوؽ بعضها مع صور العظاـ في صور الأشعة السينية، الشيء الذي كاف 

 )آ( 2-2 لك الصور. يبتُ الشكليعيق رؤية تفاصيل النسج ابؼختلفة بوضوح في ت
يلاحظ أف حدود البطتُ و  ،بالأشعة السينيةأخذت صورة للبطتُ الأيسر في القلب 

الشكل   بوضوح كما في اإظهارىمن أجل وضوح وبرتاج للمعابعة فيها بظهر ت لا
. نتيجة لذلك، ظهرت ابغاجة إلى تقنيات متطورة مرنة وموثوقة لتفي )ب(2-2

فنشأت ابؼعابعة الرقمية للصور الطبية بدا فيها برستُ الصور  ،ابؼعقدةبأغراض ابؼعابعة 
وبرليلها وتعرؼ بؿتوياتها )تشخيصها(. وإف ما ساعد على التطور السريع بؽذا النوع 

 ونية وأنظمة تشغيلها.  من ابؼعابعة ىو التطور ابؼتسارع في صناعة ابغواسيب الإلكتً 
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 )ب(        )آ(                            

صورة بطين أيسر أخذت بالأشعة السينية ولا تظهر فيها حدوده )آ(  3-0الشكل 
 .بوضوح. )ب( حدود البطين وقد ظهرت بوضوح بعد المعالجة

لقد بدأ العمل في معابعة الصور الطبية في الدوؿ الغربية ابؼتطورة وفي طليعتها 
شهد مطلع الستينات أولى الولايات ابؼتحدة الأمريكية منذ ابػمسينات. وقد 

ومات حيث ز ومو ر ناجحة في بؾاؿ برليل كريات الدـ البيضاء وبرليل الكلابػطوات ا
عهد الوطتٍ للسرطاف في جامعة بنسلفانيا الذي يقوـ ابؼفي  2854بدأ البرنامج عاـ 
ومات. وبدأ العمل في معابعة الصور الرقمية في بؾاؿ تصوير الثدي ز بتحليل الكرومو 

 لأوعية الدموية والصور الشعاعية للصدر.وتصوير ا

أما مطلع السبعينات فكاف زمن قفزة نوعية في بؾاؿ التصوير ابؼقطعي المحوسب وعلم 
وقد حقق التصوير ابؼقطعي في بريطانيا تطورا ملحوظا وبخاصة في بؾاؿ مسح  ،ابػلية

في الرأس والذي تطور ليشمل ابعسم كلو فيما بعد. وقد انتشرت ىذه الأجهزة 
الصور  دووصل عد 2874بحلوؿ عاـ جهاز  2444الولايات ابؼتحدة لتصل بكو 
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بؾموعة من الصور ابؼقطعية المحوسبة  3-2. يبتُ الشكل صورة 2421ابؼعابعة إلى
صورة ثلاثية الأبعاد لدماغ بشري أيضا أعيد  4-2لدماغ بشري، ويبتُ الشكل 

تظهر بقعة ورـ في شربوة  5-2بناؤه من صور مقطعية من ىذا النوع، وفي الشكل 
 مقطعية من دماغ بشري.  

 

 
 .صور مقطعية محوسبة لدماغ بشري 4-0الشكل 
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 .صورة ثلاثية الأبعاد أعيد بناؤىا من صور مقطعية 5-0الشكل 

 

 
 .شريحة دماغ تحتوي بقعة ورـ 6-0الشكل 
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إف النجاح الذي حققو التصوير ابؼقطعي المحوسب أدى إلى بقاح متميز في بؾاؿ 
الأبحاث التي تتعلق بدعابعة الصور. وقد حقق العمل في بؾاؿ معابعة الصور الطبية  

واسع في الياباف أيضا حيث شمل العمل الصور الشعاعية بقاحا ملحوظا بشكل 
للرئة والقلب وابؼعدة والعظاـ. وقد أدى الانتشار الكبتَ لسرطاف ابؼري وابؼعدة في 
الياباف إلى زيادة الاىتماـ وتعميقو بتصوير ابؼعدة بخاصة، كما شمل الاىتماـ بؾاؿ  

تم استخداـ كشف شكل القلب، حيث كاف القلب ابؼفتوح مرضا شائعا. و 
ابؼرشحات الرقمية لتحستُ الصور واستخلاص ابؼعلومات، وشمل جهودا كبتَة في 
معابعة الصور المجهرية التي تتضمن أىم تطبيق لو وىو إحصاء كريات الدـ البيضاء 
وعلم الكروموسومات وابػلايا السرطانية. ثم تطورت ابؼعابعة فاستخدمت تقنيات 

بتٍ على ابؼعرفة وابػوارزميات الأخرى ابؼتطورة الذكاء الصنعي مثل التشخيص ابؼ
)تلف بدرجات بـتلفة   الرئةلكشف أنواع من الأمراض مثل ورـ الدماغ وتغبُر 

. كما استخدمت تقنيات الرسم يصيب رئة العاملتُ في الصناعات ابؼعدنية(
بذري بابغاسوب ومعابعة الصور ثلاثية الأبعاد لمحاكاة العمليات ابعراحية كتلك التي 

بؿاكاة لعملية  6-2في ابعراحة التجميلية وترميم مفاصل العظاـ. يبتُ الشكل 
بؿاكاة  7-2توسيع بصجمة بست في مشفى "سايتاما" في الياباف، ويبتُ الشكل 

 لعملية تصحيح تشوه خلقي في بصجمة.
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 محاكاة لعملية توسيع جمجمة. 7-0الشكل 

 
 (b) .الجمجمة قبل العملية (a): لعملية تصحيح تشوه خلقيمحاكاة  8-0الشكل 

 محاكاة الوجو بعد العملية. (d)محاكاة عملية الجمجمة.  (c)الوجو قبل العملية. 

a   b 

c   d 
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إف السرعة التي بستاز بها ابغواسيب الرقمية وسعة ذواكرىا ىي من أىم العوامل التي 
في إبقاح معابعة الصور الرقمية في بؾاؿ الطب الإحيائي بفضل ابؼعابعات  تسهم

فائقة السرعة. ومع تطور التقانة في القرف ابغالي امتد استخداـ تقنيات معابعة 
الصور إلى ابعراحة "الروبوتية" باستخداـ الإنساف الآلي، وأكثر من ذلك، فمع تطور 

)الإنتًنيت( أصبح بالإمكاف إجراء  نكبوتيةالاتصالات والانتشار الواسع للشبكة الع
ابعراحة عن بعد، من دولة لأخرى. ولا بقانب ابغقيقة كثتَا إف قلنا لم يعد بود من 

فقد أصبح  التطبيقات التكنولوجية في ىذا المجاؿ إلا مدى مقدرتنا على التخيل!
أخرى عن بالإمكاف أف بيسك الطبيب في دولة ما بقفاز مربوط إلى ابؼريض في دولة 

بقفاز آخر حساس للضغ  ليحس الطبيب برد فعل أنسجة ابؼريض  طريق الإنتًنيت
 عندما يعاين "الثدي" على سبيل ابؼثاؿ.

 

 الطبالصور الطبية ودورىا في  0-2

 ر دور الصور الطبيةغي  ت 0-2-0

 تطور تقانات التصوير الطريقة التي ينتج بها العلم  منذ أواخر القرف ابؼاضي، غتَّ 
حيث كانت الصور الطبية تستخدـ في ابؼاضي للتعليم وإظهار الاستنتاجات 
، بدا في ذلك التقاط الصور ومعابعتها،  العلمية، ببينما أصبح التصوير الطبي اليوـ

بعزء الأىم كوف دماغ الإنساف ىو اإلى  أداة بحث وتشخيص سريري روتينية. ونظرا 
من جسمو فقد لقي الاىتماـ الأكبر في بؾاؿ التصوير الطبي، ولذلك سنستخدـ 
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تشمل فعلى سبيل ابؼثاؿ،  فاىيم الأساسية ابؼعروضة في ىذا القسم.صوره لتوضيح ابؼ
 :8-2رة الدماغ كتلك ابؼبينة في الشكل البارامتًات السريرية لصو 

 القياسات ابغجمية -

 رفولوجية: الطوؿ، العرض، ابؼساحة التقوس، إلخ..(قياسات الشكل )ابؼو  -

 مدى الضرر الذي أبغقو ابؼرض بالعضو )درجة الورـ ، مثلا( و الأسباب ابؼرضية -

 وظيفة العضو ابؼصور )سلامتو الوظيفية( -

   قياسات أخرى. -

 
 

 
صورة مقطعية لدماغ بشري تظهر فيها  9-0الشكل 

و  whiteو المادة البيضاء  grayالمادة الرمادية 
 .lesionبقعة المرض 
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 التصوير الطبي 0-2-2

للحصوؿ على صورة عضو معتُ من ابعسم لاستخدامها يستخدـ التصوير الطبي 
( استحصاؿ 2لى في ىذا المجاؿ: )و في التشخيص وابؼعابعة، ويهمنا بالدرجة الأ

 .Image Analysis( برليلها 1، و )Image Acquisitionالصورة 

 

 استحصاؿ الصورة الطبية 0-2-2-0

تنتج الصورة الطبية أساسا عن قياس للخصائص الفيزيائية بعسم الإنساف مثل: 
إشعاعو للطاقة أو عكسو بؽا أو امتصاصها. ويكوف ابؼشهد الذي يتم تصويره في 
ىذه ابغالة جسم الإنساف بشكلو ثلاثي الأبعاد مع احتماؿ وجود ابغركة. أما 

الأبعاد أو شرائح مقطعية ثنائية  مسقطا كاملا ثنائي تكوفالصورة النابذة فإما أف 
أو صورة ثلاثية الأبعاد مع تتابع زمتٍ كصورة القلب  ،الأبعاد أوصورة ثلاثية الأبعاد

 النابض.

 

 يةبتحليل الصورة الط 0-2-2-2

برليل الصورة الطبية ىو بالتعريف استخلاص ابؼعلومات منها  باستخداـ القياسات 
قبة أو حالتها الوظيفية أو التخطي  ابؼوجو بالصورة ابؼورفولوجية أو الإظهار أو  ابؼرا

 للعمليات ابعراحية وابؼعابعة بأنواعها.
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 التقنيات المستخدمة في دراسة وظائف الدماغ 0-3

 التقنيات ابؼستخدمة في دراسة وظائف الدماغ ىي أساسا:

 .التصوير بالرنتُ ابؼغناطيسي مع أو بدوف الوسي  ابؼشع – 2

 .التصوير بالإصدار البوزيتًوني – 1

 .التصوير الضوئي – 2

 التصوير المجهري. – 3

 التصوير ابؼقطعي المحوسب. – 4

 .D U-3التصوير بالأمواج فوؽ الصوتية ثلاثي الأبعاد  – 5

        ولإعطاء فكرة عن طبيعة صور التقنيات ابؼختلفة لتصوير الدماغ، يبتُ الشكل
 MRIو الرنتُ ابؼغناطيسي  CTصورة لكل من التصوير ابؼقطعي المحوسب  2-24

 .D US-3مواج فوؽ الصوتية ثلاثي الأبعاد والأ  PETوالإصدار البوزيتًوني

 

نتُ ابؼغناطيسي ملائما جدا للدراسة غتَ ابعراحية لأمراض الدماغ ر ويعد التصوير بال
-2 . يبتُ الشكلmorphologyووظائفو وبنيتو من حيث تكوينها الشكلي 
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. وىذا النوع  PDوصورة الفرؽ بينهما   T2و  T1زمنتُ الصورتتُ أخذتا في  22
 من الصور وعمليات معابعتها مفيدة جدا في برليل الصور الطبية وتشخيصها.

 
وبالرنين  PET والبوزيتروني   CTتصوير الدماغ المقطعي المحوسب  01-0الشكل 

 .D U-3 والتصوير ثلاثي الأبعاد بالأمواج فوؽ الصوتية MRI المغناطيسي

 

 
  T2و  T1 زمنين الفي  بالرنين المغناطيسيالدماغ تصوير  00-0الشكل 
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 .PD مع صورة الفرؽ

 

 معطيات ثلاثية الأبعاد من أجل الإظهار التشخيصي والتشريحيال 0-4

بعض الإمكانات التي تتيحها أنظمة التصوير الطبي حيث  21-2يبتُ الشكل 
بيكن إظهار الصور بشكلها ثلاثي الأبعاد وبسكّن من إجراء مقاطع في مستويات 
بـتلفة أفقيا وعموديا لاستخدامها في التخطي  للمعابعة والعمليات ابعراحية 

طبيب أو والتشريح. كما تتيح الأنظمة ابؼتخصصة أخذ مقاطع مائلة حسب رغبة ال
 ابؼستثمر. 

 
 )آ(                                            )ب(
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)آ( إعادة تشكيل صورة الدماغ بمقاطع في مستويات مختلفة مغ  02-0الشكل 
الإظهار ثلاثي الأبعاد. )ب( قطع مكعب معطيات الرأس عموديا وأفقيا ومن اتجاىات 

 . مختلفة

 

 

 

 الدراسة البنيوية والوظيفية  0-5

لأوعية الدموية إمكانية الدراسة البنيوية لتؤمن تقنية التصوير بالرنتُ ابؼغناطيسي 
وعائية يليها إلى بؿورية شربوة  في الصورة اليسرى 22-2. يبتُ الشكل بؽاوالوظيفية 
 Maximum لعظمىفي الصورة الوسطى صورة مسق  الشدة اليمتُ 

Intensity Projection بؼتجو  إظهارٌ يليها  و وعائية ثلاثية الأبعاداللصورة ل
وعائية مأخوذة بالرنتُ ابؼغناطيسي بطريقة لصورة  Flow Vectorالانسياب 

 تباين الطور.  
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الصورة اليسرى: شريحة محورية وعائية. الصورة الوسطى: صورة مسقط  03-0الشكل 
للصورة الوعائية ثلاثية  Maximum Intensity Projectionالشدة لعظمى 

لصورة وعائية مأخوذة  Flow Vectorالأبعاد. الصورة اليمنى: متجو الانسياب 
 بالرنين المغناطيسي بطريقة تباين الطور.  

 

 

 Functional MRIالتصوير الوظيفي بالرنين المغناطيسي  0-6

(fMRI) 

الدماغ بالاعتماد على مستوى يستخدـ ىذا النوع من التصوير في دراسة وظائف 
 أكسجة الدـ والتباين بتُ الصور ابؼأخوذة مع تطبيق المحفز وبدونو:

Blood Oxygenation level-dependent contrast (BOLD) contrast   كما
حيث يبتُ ابعزء الأيسر ثلاث صور للدماغ الأولى  23-2ىو موضح في الشكل 

بؿفز ويليها إلى الأسفل صورة مع بؿفز. مع بؿفز يليها إلى الأسفل صورة بدوف 
 وتظهر صورة التًاب  بتُ ىذه الصور الثلاث مدى تأثر أجزاء الدماغ بالمحفز.  
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يسرى الوسطى: ز. الصورة الورة دماغ مع محف  الصورة اليسرى العليا: ص 04-0الشكل 

ز. الصورة سرى السفلى: صورة الدماغ مع محف  ف ز. الصورة اليصورة الدماغ بدوف مح
 اليمنى: صورة الترابط بين ىذه الصور الثلاث.

 

 ف بالانتشارز  و الرنين المغناطيسي الم 0-7

Diffusion Waighted MR(DWMR)                                 

   

ف حسب شدة الانتشار يستخدـ ىذا النوع من التصوير بالرنتُ ابؼغناطيسي ابؼوز  
  24-2البنيوية ما يساعد في دراستها. يبتُ الشكل  ابؼوضعي وىو حساس للتغتَات

 إظهارا للصورة نفسها في )ب( ويبتُ في )آ( صورة ابؼطاؿ لشربوة تاجية لدماغ 
 بطريقة أخرى )قنفذية( للابذاه الرئيس للانتشار حيث استبدؿ ابؼطاؿ باللوف.
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 (آ)                            )ب(

 زًف بالانتشار.و بالرنين المغناطيسي المالتصوير )آ(  05-0الشكل 

 

 

 

 لخص لأنواع الصور الطبية وطبيعتهام 0-8

لأنواع الصور الطبية والتقنيات  ستطيع أف نستنتج من ىذا العرض ابؼوجزن
 ابؼستخدمة فيها وتطبيقاتها ما يلي:

الأشعة  صور للصور الطبية أنواع بـتلفة تبعا للتقنية ابؼستخدمة في التصوير مثل – 2
الصور  و DSالطرح الرقمي الصور ابؼنتجة بطريقة و البسيطة  X-rayالسينية 

الرنتُ صور و  CTAالوعائية ابؼقطعية المحوسبة الصور و  CTابؼقطعية المحوسبة 
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و صور الرنتُ  fMRIوصور الرنتُ ابؼغناطيسي الوظيفية  MRIابؼغناطيسي 
والصور و  DWIبالانتشار  ةنوز  ابؼ صورالو  MRAابؼغناطيسي الوعائية القلبية 

الأمواج فوؽ  صور ابؼنتجة باستخداـوال PEIلإصدار البوزيتًوني ابؼنتجة بتقنية ا
فإف التصوير الطبي يستخدـ مبادئ فيزيائية  ،وكنتيجة ، وأنواع أخرى.USالصوتية 

متنوعة جدا تبعا لنوع الصورة ابؼطلوبة وابؽدؼ الذي ستستعمل لأجلو من حيث 
 التشخيص وابؼعابعة والبحث.

 بؾاؿ تقنيات التصوير الطبي ما يزاؿ بؾاؿ إبداع تقتٍ نش .  - 1

 في غالبيتو رقميا إذ لا يوجد تصوير بدوف حاسوب. حالتصوير الطبي أصب – 2

أصبح التصوير ثلاثي الأبعاد معياريا إذ يوجد في بـتلف أنواع أجهزة التصوير  – 3
 الطبي ابغديثة.

والتصوير التسلسلي  (D,t-2)يستخدـ التصوير التسلسلي ثنائي الأبعاد  – 4
  temporal studiesفي الدراسات الزمنية (D,t-3)ثلاثي الأبعاد 

 ودراسات برديد التغتَ مع الزمن . 

في الدراسات   Noninvasive  ابعراحيةتستخدـ تقنيات التصوير غتَ  – 5
 البحثية.

 ، يمكن أف نقوؿ ما يلي:و في النهاية

 أكثر بفا نستطيع أف نفهم. الآف )في الوقت الذي نعيشو(  بكن نقيس – 2



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

43 
 

، وابغصوؿ على الرسائل والدلالات visualizationإف الإظهار البصري  – 1
ابؼناسبة من الصور الطبية و تربصة بؿتوى الصور الطبية إلى أرقاـ بوتاج إلى برليل 

 . Image Analysisالصور 

 

 بمساعدة الحاسوب تحليل الصور الطبية 0-9

computer–assisted medical image analysis 

 على استخلاص ابؼعلومات السريريةعتمد برليل الصور الطبية بدختلف أنواعها ي
clinical توضيحا  25-2تقنيات معابعة الصور. يبتُ الشكل باستخداـ  منها

بؽذا ابؼفهوـ حيث يتوافر لدينا من نظم التصوير الطبية على اختلاؼ أنواعها صور 
ل ىذه الصور عن طريق معابعتها باستخداـ التقنيات طبية ثلاثية الأبعاد. برل  

 و ابؼداواة diagnosisابؼناسبة لاستخلاص ابؼعلومات اللازمة في التشخيص 
therapy   والبحثresearch. 
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شكل توضيحي لاستخداـ تحليل الصور الطبية في التشخيص  06-0الشكل 

diagnosis  الصورة السفلى اليسرى( والمداواة(therapy ( الصورة السفلى
 )الصورة السفلى اليمنى(. researchالوسطى( و البحث 

 

ة أمثلة لاستخدامات الصور الطبية في التشخيص وابؼعابع 26-2يبتُ الشكل و 
: أسفل(-أعلى-يمين-يساروالبحث حيث تبتُ ىذه الصور بتًتيب الراستً )

ية المحوسبة في تشخيص السرطاف، و ابؼعابعة الشعاعية عاستخداـ الصور ابؼقط
وابعراحة، واستخداـ صور ابؼرناف في بحوث الدماغ، واستخداـ صور الإصدار 
البوزيتًوني في كشف البقع ابؼرضية وبرديد موقعها وقياس أبعادىا، واستخداـ صور 

د التغتَات مع ابؼرناف في التخطي  للمعابعة، وأختَا استخداـ صور ابؼرناف في بردي
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الذي يتم بطبيعة ابغاؿ بابؼقارنة بتُ صور أخذت و الزمن لبقعة ابؼرض نفسها 
 بلحظات بـتلفة ويستخدـ الطرح الرقمي عادة بؽذا الغرض.  

 

 الطبية في  أمثلة لاستخدامات مختلف أنواع الصور 07-0الشكل 

 .كما تم شرحها في متن النص  التشخيص والمعالجة والبحث العلمي
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 استرجاع الصور الطبية بناء على المحتوى التصويري 0-01

content-based medical image retrieval                      

                 

يعد بؾاؿ استًجاع الصور من قاعدة بيانات صور طبية بناء على المحتوى التصويري  
التطبيقات ابؽامة لتقنيات معابعة الصور في المجاؿ الطبي. وتكمن لصورة معينة أحد 

أبنية ىذا التطبيق في كوف عملية البحث عن الصور ابؼوجودة في قاعدة بيانات من 
الصور الطبية وابؼشابو بغالة مرضية معينة في صورة قيد الدراسة بابؼعاينة البصرية من 

ة إذا كانت قاعدة البيانات كبتَة قبل الطبيب أو الباحث أمرا غاية في الصعوب
)برتوي آلاؼ أو عشرات الآلاؼ من الصور( بغرض التأكد من تشخيص معتُ أو 
إجراء بحث في بؾاؿ معتُ من الأمراض ابؼمكن تشخيصها من الصور الطبية. يؤمن 
ة قىذا التطبيق إمكانية البحث في قواعد بيانات تصويرية من ىذا النوع آليا وبد

معقوؿ أيضا. وما زاؿ البحث نشطا جدا في ىذا المجاؿ. يبتُ الشكل معقولة وزمن 
نتيجة استًجاع بؾموعة من الصور تشبو في بؿتواىا التصويري صورة دخل  2-27
 على بؿتواىا التصويري الطبي. ااعتماد ةمعين
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من قاعدة بيانات  التصوري استرجاع صور طبيّة على أساس المحتوى 08-0الشكل

 باستخداـ تحويل المويجة والمركبات الرئيسة. لصور رنين مغناطيسي للدماغ

 

 من أجل التشخيص  كبديةالانتقاء الآلي لأفضل شريحة مقطعية   0-00

 54عدد الشرائح ابؼقطعية لصورة عضو معتُ كالكبد العشرات )أكثر من يصل 
أو أكثر(  744بينما يصل ىذا العدد إلى ابؼئات ) ،شربوة( للأجهزة القدبية نسبيا

في الأجهزة ابغديثة. ولتشخيص أمراض بؿددة كسرطاف الكبد بهب أف برتوي 
الشربوة صورة الكبد بأوضح شكل وأكبر حجم. وعلى الطبيب أف يبحث عن 
 الشربوة الأفضل بتُ ىذه الشرائح يدويا. وىذه العملية تستغرؽ وقتا لا يستهاف بو.
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 1422عاـ  فيبقاز بحث في قسم ابؽندسة الطبية بجامعة دمشق بإشراؼ ابؼؤلف تم إ
، ويقوـ النظاـ  وىو الأوؿ من نوعو على مستوى العالم كما بينت استقصاءاتنا

ار أفضل بؾموعة من الشرائح بوددىا الطبيب أو ابؼستثمر )واحدة أو ثلاثة أو يباخت
شرائح اختارىا النظاـ من أصل  2أفضل  28-2بطسة، وىكذا( آليا. يبتُ الشكل 

 ,Soufi M. et. al) وقد توافق انتقاء النظاـ مع انتقاء الطبيب .شربوة 752

2011).  

 
 .شريحة 863 من أصل   النظاـأفضل ثلاث شرائح اختارىا   09-0الشكل 

 

وجدير بالذكر أف ىذا النظاـ كاف قد اعتمد على بحث ماجستتَ أجري في القسم 
في بؾاؿ استخلاص ابؼناطق ابؼريبة   2011بإشراؼ ابؼؤلف أيضا ونوقش في عاـ 

من صور الكبد ابؼقطعية من أجل التشخيص الآلي، الذي نتج عنو ورقتا بحث قبلت 
خرى نشرت في بؾلة علمية والأ ،IEEEإحداىا للنشر في مؤبسر دولي برعاية 

  يبتُ   . (AlSamman B. and Ammar M. 2011) بؿكمة
 بموذجا لاستجابة نظاـ بتٍ على ىذا البحث. 14-2الشكل 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

49 
 

 
كيسة في الكبد،   (0) :لمناطق المريبة لحالتين نموذجيتيناكشف النظاـ    21-0الشكل 

 العمود اليساري يحتوي المناطق المريبة المكشوفة. ورـ ثانوي. (2)و
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 الفصل الثاني

 

 

 الصور الرقمية والصور الطبية
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 مقدمة

إف إجراء أي معابعة فعالة  . والعكس صحيح ،ليست كل صورة طبية صورة رقمية
على صورة طبية كالتحستُ والتحليل والتعرؼ المحوسب، يتطلب أف تكوف ىذه 

التي سنبتٍ  الصورة رقمية. وقبل أف نعرض ابؼفاىيم الأساسية العامة للصورة الرقمية
مفهوـ الفصل سنعرض في ىذا  على أساسها تقنيات ابؼعابعة في الفصوؿ اللاحقة،

وبؾالات استخدامها.  والتقنيات ابؼختلفة التي تنتج بها الصور الطبية الصورة الرقمية
نبتُ بعد ذلك ابؼراحل الأساسية بؼعابعة الصور الرقمية ومكونات نظاـ معابعة 

 الصور عاـ الأغراض.  

 الصورة الرقمية 2-0

كدالة ثنائية   continuous imageتعريف الصورة الضوئية  ابؼستمرة  بيكن 
عند أي زوج  f مطاؿبنا الإحدثياف ابغيزياف، و  yوx  فإ، حيث f(x,y)الأبعاد 

 grayأو السوية الرمادية  intensityيسمى الشدة  (x,y)من الإحداثيات

level  الصورة حداثيات إعند تلك النقطة من الصورة. عندما تكوف قيمf  وشدتها
. digital imageبصيعها كميات بؿددة متقطعة، نسمي الصورة "صورة رقمية" 

وىكذا فإف الصورة الرقمية تتكوف من عدد بؿدد من العناصر كل منها لو قيمتو 
ابػاصة بو و مكانو المحدد في الصورة. تسمى ىذه العناصر "عناصر صورة" 

image elements  أوpicture elements  أوpixels والتسمية .
 ىي الأكثر شيوعا. pixelsالأختَة 
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ضيحا للمفاىيم السابقة بتوضيح آلية برويل صورة مستمرة تو  2-1 يعرض الشكل
إلى صورة رقمية، حيث تتم  imaging systemباستخداـ نظاـ تصوير معتُ 

من منبع ضوئي  scene elementإضاءة ابعسم ابؼراد تصويره 
ilumination source   لتتحوؿ صورة ابعسم إلى صورة داخلية

internal image عتُ الذي يعطي خرجو صورة رقمية في نظاـ التصوير ابؼ
 . digitized imageللجسم ابؼراد تصويره 

عناصر الصورة الرقمية النابذة بفثلة في الإحداثيات الديكارتية  1-1ويبتُ الشكل 
 وفق الابذاه الشائع للمحاور في كتب معابعة الصور الرقمية.

 

 
 توضيح لمفاىيم الصورة الرقمية. 0-2الشكل 
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 عناصر الصورة الرقمية في الإحداثيات الديكارتية. 2-2الشكل 

 حيث أف:

M ارتفاع الصورة( ىي عدد عناصر الصورة الرقمية في الابذاه العمودي :hight.) 

N عرض الصورة( ىي عدد العناصر في الابذاه الأفقي :width.) 

 .originبنا إحداثيا ابؼبدأ  : (4،4)

f(x,y).ىي الصورة الرقمية : 

Pixelعنصر الصورة. : ىو 

 imageنعرض ىذه ابؼفاىيم بتفصيل أكبر عندما نشرح رقمنة الصورة وس

digitization. 
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ىي أكثر أحاسيس الإنساف شمولا وتعقيدا، وىي تلعب الدور   visionالرؤية 
الأكثر أبنية في إدراؾ الإنساف لمحيطو. ولكن خلافا للإنساف الذي ينحصر إدراكو 
البصري في ابعزء ابؼرئي من طيف الأشعة الكهرطيسية، تغطي آلات التصوير طيف 

ديوية. وتستطيع أف ج الراا الأشعة الكهرطيسية بأكملو من أشعة "غاما" إلى الأمو 
تعمل على صور تنتج بدصادر لم يعتد الإنساف أف يربطها بالصور مثل الأمواج فوؽ 

 electronوصور المجهر الألكتًوني  ultrasound wavesالصوتية 

microscopy  و الصور ابؼولدة باستخداـ ابغاسوبcomputer 

generated imagesة وبؾالات . ولذلك، فالصور الرقمية تشمل أنواعا عد
 تطبيقاتها واسعة ومتنوعة.

 

 معالجة الصور الطبية الرقمية 2-2

الصورة الطبية عموما ىي صورة للجسم أو لأحد أعضائو أو لبعضها أنتجت 
لتستخدـ من أجل التشخيص أو ابؼعابعة أو لكلتيهما. الصور الطبية في ىذه الأياـ 

كالصور ابؼقطعية المحوسبة   في معظمها صور رقمية تنتجها أنظمة التصوير ابغديثة
computed tomography images (CTI)،  الرنتُ وصور

والصور  ،magnetic resonance images (MRI) ابؼغناطيسي
وصور أشعة  ،untrasound images (UI)ابؼأخوذة بالأمواج فوؽ الصوتية 

. ولا تزاؿ بعض أنواع الصور الطبية غتَ    gamma ray imagesغاما 
الرقمية كصور الأشعة السينية ابؼألوفة للصدر والعظاـ والأسناف، وصور المجاىر 
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البصرية تستعمل في تطبيقات شائعة مع  ابلفاض أبنيتها مقارنة مع صور الأنظمة 
تخداـ الرقمية ابغديثة. وىذه الصور غتَ الرقمية بيكن برويلها إلى صور رقمية باس

 digital camerasوالكامتَات الرقمية  scannersمواسح الصور 
للاستفادة من مزايا وإمكانات تقنيات معابعة الصور الرقمية في التشخيص 

 وابؼعابعة.

ابغاسوب إما  بوساطةإف بؾاؿ معابعة الصور الرقمية يرمز إلى معابعة الصور الرقمية 
ن قبل ابؼشخص وىو الطبيب، أو لتحسينها من أجل التشخيص منظورا إليها م

لتعرؼ بؿتواىا الطبي وفهم ابغالة ابؼرضية ابؼوجودة فيها عن طريق ابغاسوب 
 imageباستخداـ تقنيات معابعة الصور الرقمية كتقنية فهم الصور أو برليلها 

analysis،  أو تشخيص ابغالة ابؼرضية فيهاcomputer image 

diagnosis (CID). 

وجد اتفاؽ عاـ بتُ الباحثتُ وابؼؤلفتُ في بؾاؿ معابعة الصور الرقمية في ابغقيقة، لا ي
بخصوص ابؼكاف أو ابغد الذي يتوقف عنده مضموف مصطلح "معابعة الصور"، 
وذاؾ الذي تبدأ عنده مضامتُ ابؼصطلحات الأخرى ذات الصلة مثل "برليل 

 computer"و "الإبصار ابغاسوبي  ،"image analysisالصورة 

vision ُبدعتٌ أنو لا يوجد حد فاصل بتُ مضامتُ مصطلحات المجالت .
 السابقتُ.

" الذي  image analysisفعلى سبيل ابؼثاؿ، يقع موضوع "برليل الصور 
" بتُ معابعة الصور image understandingيسمى أحيانا "فهم الصور 
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والإبصار ابغاسوبي. ولا يوجد حد فاصل بتُ استمرارية معابعة الصور من جهة 
ابغاسوب من جهة أخرى. ولكن ىناؾ أسلوب مفيد وىو اعتبار  بوساطةوالرؤية 

العمليات المحوسبة في المجاؿ الذي يغطي معابعة الصور والإبصار ابغاسوبي تضم 
و عمليات ذات سوية  ،low-levelثلاثة أنواع: عمليات ذات سوية منخفضة 

. تشمل high-levelو أخرى ذات سوية عالية  ،mid-levelمتوسطة 
عمليات السوية ابؼنخفضة العمليات الأولية كابؼعابعة الأولية لتخفيض الضجيج 
وبرستُ التباين وزيادة حدة تفاصيل الصورة. وتتميز عمليات ىذه السوية بأف 

ابؼتوسطة مهاـ مثل بذزيء الصورة  دخلها وخرجها صور. وتشمل عمليات السوية
(، ووصف ىذه الأجساـ objectsأو أجساـ  regions)تقسيمها إلى مناطق 

 classificationلتحويلها إلى شكل مناسب للمعابعة بابغاسوب، وتصنيف 
عليها. وتتميز عمليات السوية  recognitionالأجساـ الفردية أو التعرؼ 

 attributesيكوف خرجها خصائص ابؼتوسطة بكوف دخلها صورة بينما 
 contoursو الكفافات  edges)مثل ابغواؼ  ،مستخلصة من ىذه الصور
(. وأختَا individual identity of objectsوابؽوية الفردية للأجساـ 

ابؼعابعة ذات السوية العالية وتشمل التوصل إلى التصور العاـ للأجساـ التي تم 
ر أو فهمها، أو في نهاية ابؼطاؼ إبقاز الوظائف عرؼ عليها كما في برليل الصو تال

 الإدراكية التي تتًافق عادة مع الرؤية. 

وبناء على ما سبق، فإننا بقد أف مكاف تداخل معابعة الصور وبرليلها ىو منطقة 
تعرؼ ابؼناطق والأجساـ الإفرادية في الصورة. ولذلك فإف مفهوـ معابعة الصورة في 

عمليات التي يكوف كل من دخلها وخرجها صوراً، سياؽ ىذا الكتاب يشمل ال
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مضافا إليها العمليات التي تستخلص ابػصائص من الصور بدا في ذلك بسييز 
 الأجساـ الإفرادية.  

 

 

 أمثلة للمجالات التي تستخدـ الصور الطبية الرقمية 2-3

لتطوير تصور واضح لمجالات تطبيقات معابعة الصور ق ائأبس  الطر  إحدىإف  
-X، أشعة سينية  visualالرقمية ىي تصنيف الصور تبعا بؼصدرىا مثل )بصري 

ray ابؼستخدـ في الصور ىذه الأياـ ىو  رئيس، وىكذا..(. إف مصدر الطاقة ال
أخرى ىامة من الطاقة ابؼستخدمة في  اطيف الطاقة الكهرطيسية. وتشمل أنواع

وفوؽ الصوتية والألكتًونية )على  acousticيد صور أمواج الطاقة الصوتية تول
شكل حزـ من الألكتًونات ابؼستخدمة في المجاىر الألكتًونية(. أما الصور التًكيبية 

synthetic التي تستخدـ من أجل النمذجة modelling   والإظهار
visualization  ابغاسوب.  بوساطةفتولد 

إف أكثر الصور شيوعا ىي تلك ابؼبنية على إشعاعات من الطيف الكهرطيسي 
وبخاصة في بؾاؿ الأشعة السينية والمجاؿ ابؼرئي. بيكن تصور الأمواج الكهرطيسية  
كموجات جيبية تنتشر بأطواؿ بـتلفة، أو كجزيئات عدبية الكتلة كل منها ينتشر 

قدرا معينا من الطاقة. ىذا بنم  موجي يتحرؾ بسرعة الضوء. كل جزيئة بسلك 
ع المجالات الطيفية ي. إذا تم بذمphotonالقدر المحدد من الطاقة يدعى "الفوتوف" 
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بفتدا من أشعة  2-1تبعا للطاقة في الفوتوف، ينتج لدينا الطيف ابؼبتُ في الشكل
غاما )الأعلى طاقة(  في الطرؼ الأوؿ إلى الأمواج الراديوية )الأقل طاقة( في الطرؼ 

لآخر. وقد تم إظهار الطيف بشكل ظلاؿ متدرجة لتأكيد حقيقة أف بؾالات ا
 بل يتم الانتقاؿ بشكل تدربهي من بؾاؿ لآخر. ،الطيف ليس بينها حدود فاصلة

 

 الطيف الكهرطيسي.  3-2الشكل 

 

ولكننا سنحصر  ،تشمل تطبيقات معابعة الصور الرقمية بـتلف مناحي ابغياة
اىتمامنا في ىذا الكتاب في التطبيقات الطبية بدا ينسجم مع ابؽدؼ الذي وضع 
لأجلو، ولذلك سنقتصر في ذكر الأمثلة تبعا للأمواج ابؼستخدمة في التصوير وفق 

 على التطبيقات الطبية. 2-1تسلسلها في الشكل

 

 التصوير بأشعة غاما   2-3-0

إف الأسلوب ابؼتبع في التصوير بأشعة غاما في الطب النووي ىو حقن ابؼريض بنظتَ 
بذمع الصور النابذة عن الإشعاعات ثم مشع يصدر أشعة غاما وىو يتلاشى. 

صورة بؼسح كامل لعظاـ جسم  3-1كواشف أشعة غاما. يبتُ الشكل   بوساطة
ستخدـ ىذا النوع من بشري تم ابغصوؿ عليها بالتصوير باستخداـ أشعة غاما. ي
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بمطا  4-1الصور في برديد مواضع أمراض العظاـ كالورـ والالتهاب. ويبتُ الشكل 
ا آخر من التصوير النووي يعرؼ بالتصوير ابؼقطعي بالإصدار البوزيتًوني رئيس

positron emission tomography (PET) ابؼبدأ ىو نفسو .
ولكن بدلا من استخداـ  ،ة السينيةابؼستخدـ في التصوير ابؼقطعي باستخداـ الأشع

مصدر خارجي للأشعة السينية يعطى ابؼريض نظتَا مشعا يصدر البوزيتًونات وىو 
يتلاشى.  عندما يلتقي بوزيتًوف مع ألكتًوف، يباد الاثناف ويصدر شعاعا غاما. 
يكشف ىذاف الشعاعاف ويتم بناء صورة مقطعية باستخداـ ابؼبادئ الأساسية 

ىو عينة واحدة من تتابع صور للهيكل العظمي   4-1عي. الشكل للتصوير ابؼقط
يستخدـ التتابع من ىذا النوع لبناء صورة ثلاثية . نيو باستخداـ الإصدار البوزيتً 

الأبعاد للمريض. وتبتُ ىذه الصورة بوضوح ورما في الدماغ وآخر في الرئة بيكن 
 بسييزبنا ببساطة ككتل صغتَة بيضاء.

 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

61 
 

 

 مسح كامل لعظاـ الجسم باستخداـ أشعة غاما. صورة 4-2الشكل 

 
 .تصوير بالأشعة البوزيترونية 5-2الشكل 
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 التصوير بالأشعة السينية 2-3-2

ية من أقدـ مصادر إشعاع الطاقة الكهرطيسية ابؼستخدمة في ينالأشعة الس تعد
 التصوير. إف التشخيص الطبي أكثر بؾالات استخداـ الأشعة السينية شهرة، ولكنها
تستخدـ أيضا على نطاؽ واسع في بؾالات أخرى مثل الصناعة والفلك. تولد 

صماـ الأشعة  بوساطةعة السينية ابؼستخدمة في الصناعة والتشخيص الطبي شالأ
وىو صماـ مفرغ من ابؽواء بدهب  ومصعد. يتم تسختُ  ،X-ray tubeالسينية 

لألكتًونات إلى ابؼهب  لينتج عن ذلك إطلاؽ ألكتًونات حرة. تنجذب ىذه ا
. عندما تصطدـ ىذه الألكتًونات بالنوى بسرعة عالية الشحنة ابؼوجبة يابؼصعد ذ
طاقة على شكل إشعاعات أشعة سينية. يتم التحكم بطاقة الأشعة  ريتم برري

 بكثافةالسينية )طاقة الاختًاؽ( عن طريق جهد يطبق على ابؼصعد، ويتم التحكم 
 طبق على فتيل التسختُ في ابؼهب بابعهد ابؼ التحكمة عن طريق يالأشعة السين

الصورة  5-1. يبتُ الشكل الذي بودد بدوره عدد الألكتًونات ابؼنطلقة إلى ابؼصعد
تم توليدىا ببساطة بوضع ابؼريض بتُ مصدر أشعة سينية وفيلم وقد الشهتَة للصدر 

. تتعدؿ طاقة الأشعة السينية نتيجة امتصاص جسم ابؼريض بؽا أثناء لطاقتها حساس
اجتيازىا لو، والطاقة الساقطة على الفيلم تنتج الصورة بطريقة مشابهة جدا للطريقة 
التي تنتج بها الأشعة الضوئية فيلم التصوير العادي. في التصوير الشعاعي الرقمي، 

تتُ اثنتتُ: الأولى ىي رقمنة أفلاـ يتم ابغصوؿ على الصور الرقمية بإحدى طريق
الأشعة السينية، والثانية ىي بسرير الأشعة التي بذتاز جسم ابؼريض مباشرة على 
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عناصر بروؿ الأشعة السينية إلى ضوء كالشاشة الفلوريسانتية. ويتم التقاط الإشارة 
حساس للضوء. وسنعرض ىذا  digitizingنظاـ رقمنة  بوساطةالضوئية بدورىا 

 ضوع بالتفصيل في الفصل الثاني.ابؼو 

 
 ة للصدر.يصورة بالأشعة السين 6-2الشكل 

 

تصوير الأوعية الدموية ىو بؾاؿ تطبيق رئيس آخر في بؾاؿ يسمى برستُ تباين 
التصوير بالأشعة. يستخدـ ىذا الإجراء للحصوؿ على صور )تسمى 

أو الوريد في ابؼنطقة  في الشرياف اردخل القثطي "أنغيوغرامات"( للأوعية الدموية.
ر إلى ابؼنطقة اصل القثطيتوجيهو إلى ابؼنطقة ابؼطلوب دراستها. عندما ويتم  الإربية

ن صورة الأشعة للأوعية يموضوع البحث، يتم حقن مادة تؤدي إلى برستُ تبا

 )آ(
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في  ن مشخص صور الأشعة من رؤية أي عدـ انتظاـ أو انسداداتالدموية وبسكِّ 
للشرياف الأبهر. وتستخدـ تقنية الطرح  صورة وعائية 6-1يبتُ الشكل . الصورة

  الرقمي من أجل برستُ  إضافي لتباين الأوعية الدموية قيد الدراسة.

 
 صورة وعائية للشرياف الأبهر النازؿ. 7-2الشكل 

 

 Computerized Axial ربدا كاف التصوير الطبقي المحوري المحوسب 

Tomography(CAT)  أكثر استخدامات الأشعة السينية شيوعا في بؾاؿ
والإمكانات ثلاثية الأبعاد التي  CATالتصوير الطبي. ونظرا للدقة التي يتمتع بها الػ
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يتيحها، فقد أدخل ثورة في الطب منذ وضعو في الاستخداـ العملي في أوائل 
لد خذ عمودية عبر ابؼريض. وتو ؤ ىي شربوة ت CATالسبعينيات. إف كل صورة 

شرائح عديدة عن طريق برريك ابؼريض في ابذاه طولي. ويشكل بؾموع ىذه الشرائح 
بسثيلا ثلاثي الأبعاد لداخل ابؼريض بدقة طولية تتناسب مع عدد الشرائح ابؼأخوذة. 

 صورة شربوة طبقية بؿورية لرأس. 7-1يبتُ الشكل 

 
 صورة شريحة مقطعية محورية لرأس. 8-2الشكل 

 

 في مجاؿ الأشعة فوؽ البنفسجيةالتصوير  2-3-3

إف تطبيقات صور الأشعة فوؽ البنفسجية متنوعة ويقع بعضها في بؾاؿ المجاىر 
الأشعة البنفسجية بحد ذاتها غتَ مرئية ولكنها عندما تصطدـ و  والتصوير ابغيوي.

اىر الضيائية عندما تسق  تصدر ضوءاً. وفي المج بدادة ذات خصائص ضيائية،
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فسجية على العينة ابؼدروسة، تضيء على خلفية عابسة نسبيا بحيث الأشعة فوؽ البن
المجاىر الضيائية أداة بفتازة لدراسة تعد و  ة عن ابػلفية العابسة.ئبيكن بسييز العينة ابؼضي

أو نتيجة بؼعابعتها   ةابؼواد التي بيكن جعلها تضيء إما بسبب طبيعتها الضيائي
)القسم الأيسر( صورة  8-1الشكل يبتُ كيميائيا لتصبح ذات خصائص ضيائية 

بؾهر ضيائي لسطح حبة ذرة طبيعية، ويبتُ القسم الأبين من الشكل نفسو الصورة 
مهم نفسها لسطح حبة ذرة مصابة بدرض ضار بابغبوب. وتشخيص ىذا ابؼرض 

 وف الذرة تشكل غذاءً أساسيا.  لك

 صورة مجهر ضيائي لسطح حبة ذرة طبيعية )صورة يسرى(  9-2الشكل 

 وحبة ذرة مصابة )صورة يمنى(.
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 التصوير في المجاؿ المرئي وفي مجاؿ الأشعة تحت الحمراء 2-3-4

نظرا لأف المجاؿ ابؼرئي في طيف الأشعة الكهرطيسية ىو الأكثر معرفة وبساسا مع 
كثتَة جدا، ولأف بؾاؿ الأشعة برت ابغمراء يستعمل أنشطتنا اليومية فإف تطبيقاتو  

بالتوازي مع التصوير الضوئي، نورد مثالا للتصوير بالمجهر الضوئي الذي تتنوع 
صورة بؾهر ضوئي   24-1تطبيقات صوره من التحستُ إلى القياس.  يبتُ الشكل 

صورة  22-1مرة، و يبتُ الشكل  134لوسي  مضاد للسرطاف مع تكبتَ 
 مرة . 34وؿ مع تكبتَ لكوليستً 
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 مرة.  241وسيط مضاد للسرطاف مع تكبير  01-2الشكل 

 

 
 مرة. 41صورة لكوليستروؿ مع تكبير  00-2الشكل 

 

مثالًا لاستخداـ صور الأشعة برت ابغمراء  في الكشف  21-1ويبتُ الشكل 
ابؼبكر جدا لسرطاف الثدي. الصورة ابؼبينة في ىذا الشكل أخذت بالأشعة برت 
ابغمراء بعسم امرأة حيث تظهر الأجزاء الأعلى حرارة أكثر ابضرارا )ابيضاضا في 

 الصورة الرمادية(.
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 بالأشعة تحت الحمراء.ثدي مأخوذة صورة  02-2الشكل 

ومن تطبيقات معابعة الصور في المجاؿ ابؼرئي من الطيف الكهرطيسي التفتيش في 
و  ابؼملوءةتَات حبات الدواء غتَ الصناعة ومنها الصناعة الطبية كالكشف عن حج

و العدسات الزجاجية  ،والفقاعات في البلاستيك النقي ،زجاجات الدواء الناقصة
 بماذج من ىذه ابغالات. 22-1العدسات ابغية. يبتُ الشكل  تعوضالتي 

 

 مجاؿ الأشعة الراديويةالتصوير في   2-3-5

في الطب فيما يعرؼ بالتصوير بالرنتُ ابؼغناطيسي  تستخدـ الأمواج الراديوية
(MRI وفي ىذا التطبيق يوضع ابؼريض في حقل مغناطيسي قوي وبذتاز الأمواج .)

الراديوية جسمو على شكل نبضات قصتَة. وينتج عن كل نبضة من ىذه النبضات 
نبضة استجابة تصدر عن أنسجة ابؼريض. وبودد ابغاسوب ابؼوضع الذي صدرت 

 ابعسم. وتستطيع عنو ىذه النبضات وشدتها منتجا صورة ثنائية الأبعاد بؼقطع في
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 23-1تقنية التصوير بالرنتُ ابؼغناطيسي إنتاج صور في أي مستوي.  يبتُ الشكل 
)ب( صورة  23-1)آ( صورة بالرنتُ ابؼغناطيسي لعمود فقري لإنساف، و الشكل 

 لركبة.

 
 )آ( فقاعات في بلاستيك نقي، )ب( زجاجة دواء ناقصة، 03-2الشكل  

 دواء. )ج( عدسات زجاجية، )د( حبات 
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 )آ( صورة مرناف لعمود فقري، و )ب( لركبة . 04-2الشكل 

 أنماط أخرى من التصوير 2-3-6

على الرغم من أف التصوير في المجاؿ الكهرطيسي ىو الأكثر شيوعا، توجد أنواع 
 ultrasoundأخرى ىامة من التصوير مثل التصوير بالأمواج فوؽ الصوتية 

imaging،  و التصوير بالمجاىر الألكتًونيةelectron microscopy،  و
ابغاسوب  بوساطةأي الصور ابؼولدة  ،synthetic imagingالتصوير التًكيبي 

computer generated imaging. 

 

 التصوير بالأمواج فوؽ الصوتية 2-3-6-0

المجاؿ الطبي إف أفضل التطبيقات ابؼعروفة للتصوير بالأمواج فوؽ الصوتية تقع في 
وبخاصة في بؾاؿ التوليد حيث يتم تصوير الأجنة بؼراقبة سلامة تطور بموىم وبرديد 

 وتولد الصور بالأمواج فوؽ الصوتية باتباع الإجراء الأساسي التالي: جنسهم.

يقوـ نظاـ التصوير بالأمواج فوؽ الصوتية ابؼكوف من حاسوب وبؾس فوؽ  – 2
صوتي مكوف من مرسل ومستقبل وشاشة إظهار، بإرساؿ نبضات صوتية عالية 

 ميغاىرتز إلى ابعسم ابؼراد تصويره. 4ىرتز و  2التًدد بتُ 

بزتًؽ الأمواج الصوتية ابعسم وتصطدـ بابغدود بتُ الأنسجة كابغدود بتُ  – 1
السوائل والأنسجة وبتُ الأنسجة والعظاـ. تنعكس بعض الأمواج إلى المجس بينما 

 تتابع أمواج أخرى طريقها إلى حدود أخرى لتنعكس عنها.
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 تصل الأمواج ابؼنعكسة إلى المجس وتسلم إلى ابغاسوب. – 2

يقوـ ابغاسوب بحساب ابؼسافة من المجس إلى حدود الأنسجة والأعضاء  – 3  
متً/ثانية والزمن الذي يستغرقو   2434عة الصوت في الأنسجة وىي مستخدما سر 

 كل صدى ليعود.

يقوـ النظاـ بإظهار مسافات وشدات الأصداء على الشاشة على شكل  - 4 
 صورة ثنائية الأبعاد.

بيكن و يتم في الأنظمة النموذجية إرساؿ واستقباؿ ابؼلايتُ من النبضات والأصداء. 
بعسم وإمالتو بزوايا بـتلفة للحصوؿ على صور بـتلفة. برريك المجس على سطح ا

 أمثلة لصور طبية أخذت بالأمواج فوؽ الصوتية.  24-1يبتُ الشكل 

 

 ب آ

 د ج
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 الألكترونيةالتصوير بالمجاىر  2-3-6-2

تعمل المجاىر الألكتًونية بنفس الطريقة التي تعمل بها مثيلتها البصرية باستثناء أف 
الألكتًونية تستخدـ بدلا من الضوء حزمة ألكتًونية مركزة على النموذج ابؼراد 

 تصويره. وتعمل المجاىر الألكتًونية وفقا للخطوات الأساسية التالية:

لكتًونات وتسرع بابذاه النموذج ابؼراد تصويره من الأحزـ يتم توليد    - 2
 باستخداـ فرؽ جهد كهربائي موجب.

يتم حصر ابغزمة الألكتًونية وتركيزىا باستخداـ فتحات معدنية وعدسات  – 1
.  monochromaticمغناطيسية على شكل حزمة دقيقة مركزة أحادية اللوف 
اطيسية. وبرصل تفاعلات ويتم تركيز ابغزمة على النموذج باستخداـ عدسات مغن

ابغزمة الألكتًونية. ىذه التفاعلات والآثار تنقل  فيضمن النموذج ابؼنار تؤثر 
وتكشف على شكل صورة بطريقة تشبو إلى حد كبتَ تلك التي ينعكس وبيتص فيها 
الضوء على الأجساـ.  وىذه ىي الآلية العامة التي تعمل فيها المجاىر الألكتًونية 

 اعها وىي أساسا اثناف:على اختلاؼ أنو 

 النافذ لكترونيلإمجهر اال

Transmission Electron Microscope(TEM)              

وىو يعمل بشكل يشبو كثتَا جهاز الإسقاط باستثناء أف حزمة من الألكتًونات  
 تستخدـ بدلا من حزمة الضوئية.

صورة  .)ج(صورة أخرى للجنين نفسو . )ب(( صورة جنينآ) 05-2الشكل 
 طبقات عضلة.صورة  .)د(لغضروؼ درقي
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 الماسح لكترونيلإمجهر اال

Scanning Electron Microscope(SEM)                          

بيسح ىذا المجهر ابغزمة الألكتًونية ويسجل التفاعل بتُ ابغزمة والنموذج في كل 
على الشاشة. وىو يعمل بطريقة تشبو طريقة )الراستً منتجا نقطة موضع 

raster ابؼستخدمة في التلفزيوف. ىذا النوع من المجاىر مناسب للأجساـ الكبتَة )
 أما بؾاىر الإرساؿ فهي تستخدـ للنماذج الصغتَة الرقيقة.

 ابؼرات وما تتميز بو المجاىر الألكتًونية أنها تستطيع التكبتَ من مرتبة عشرات آلاؼ
 بينما المجاىر العادية تكبر من مرتبة الآلاؼ.

 

 الحاسوب بوساطةالصور المولدة  2-3-6-3

Computer generated images                                    

"، وىي تعتمد على fractalتولد ىذه الصور عادة وفق تقنية تعرؼ بػ "الفراكتاؿ 
توليد صور من تكرار بماذج أساسية وفق قانوف أو بموذج رياضي. والنم  الآخر 

. وىذا  D modelling-3ابؼعروؼ جيدا يقع في بؾاؿ النمذجة ثلاثية الأبعاد 
 computer graphicsالمجاؿ يؤمن تقاطعا ىاما بتُ الرسم بابغاسوب 

ومعابعة الصور وأساسا للإظهار ثلاثي الأبعاد. ومن تطبيقات ىذا النوع من الصور 
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صورتتُ تم توليدبنا من  25-1ىو استخدامها في التدريب الطبي. يبتُ الشكل 
 بماذج ثلاثية الأبعاد لشكلهما الأساسي.

 
 صور تم توليدىا من نماذج ثلاثية الأبعاد. 06-2كل  الش

 

 المراحل الأساسية لمعالجة الصورة الرقمية 2-4

 مية إلى صنفتُ أساسيتُ واسعتُ: قبيكن تقسيم طرائق معابعة الصور الر 

الصنف الأوؿ: يكوف دخلو صورة وخرجو صورة أيضا، أما الصنف الثاني فيمكن أف 
استخلصت من ىذه  attributesيكوف دخلو صوراً ولكن خرجو خصائص 
في ابؼبينة بصيع العمليات  لا تطبق. و 26-1الصور. وىذا التصنيف مبتُ في الشكل 

ىو وضع بصيع الطرائق  وإبما الغرض ىنا ،تتم معابعتهاصورة كل ىذه ابؼراحل على  
ة فبـتل اوأىدافضوعات مو من أجل وابؼنهجيات ابؼمكن استخدامها بؼعابعة الصور 

ونورد فيما يلي  التي نتعامل معها. problem domainتبعا لمجاؿ ابؼسألة 
 باختصار عمل كل مرحلة من ىذه ابؼراحل.
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 الرقمية.التصنيف العاـ لمراحل وطرائق معالجة الصور  07-2الشكل 

 

 image acquisitionتحصيل الصورة 

وىػػػو عمليػػػة برويػػػل الصػػػورة مػػػن شػػػكلها التمثيلػػػي إلى الشػػػكل الرقمػػػي لتصػػػبح قابلػػػة 
للمعابعػػػة بابغاسػػػوب. وبيكػػػن أف يكػػػوف التحصػػػيل بسػػػيطا بالشػػػكل الػػػذي عػػػرض في 

 بداية ىذا الفصل، وبيكن أف بوتوي عمليات أخرى كالتقييس.
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 image enhancementتحسين الصورة 

ىو من أبس  بؾالات معابعة الصور وأكثرىا جاذبية. الفكرة الأساسية منو ىي 
إظهار بعض التفاصيل غتَ الواضحة في الصورة أو تسلي  الضوء على بعض 
خصائصها. و أوضح مثاؿ على ىذه التقنية ىو عملية برستُ التباين إذ تصبح 

ىننا أف أداء عمليات التحستُ الصورة أكثر وضوحا بعدىا. وبهب أف يبقى في ذ
 بىتلف بشكل كبتَ من نوع من الصور لآخر.

 

 Image restorationالصورة  استرجاع

يؤدي ىذا المجاؿ من ابؼعابعة إلى برستُ الصورة أيضا ولكن باستًجاع الوضع 
الأصلي لصورة أفسدت بالضجيج أو غبشت أثناء التقاطها. وابػلاؼ بتُ 

ف الأوؿ يبتٌ على بماذج رياضية واحتمالية في حتُ أف الاستعادة والتحستُ ىو أ
 الثاني يعتمد على تقونً الشخص لدرجة برسن مظهر الصورة بنتيجة ابؼعابعة.

 

 color image processingالمعالجة اللونية للصورة 

لقد اكتسب ىذا المجاؿ أبنية متزايدة نتيجة الاىتماـ بنقل الصور عبر الإنتًنيت. 
المجاؿ باستخداـ ابؼفاىيم الأساسية في ابؼعابعة اللونية إضافة إلى ويعتٌ ىذا 

 استخلاص ابػصائص ابؼعتمدة على الألواف.
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  )دقة التمييز( المويجات والمعالجة متعددة الميز

wavelets and multiresolution processing 

الصورة للصورة وتستخدـ في ضغ  ابؼيز ابؼوبهات ىي الأساس للمعابعة متعددة 
والتمثيل ابؽرمي التي يتم فيها تقسيم الصور إلى صور أخرى فرعية أصغر بشكل 

 تتابعي.

 

 image compressionضغط الصورة 

ىذا المجاؿ، وكما يوحي الاسم، يتناوؿ التقنيات التي تعمل على بزفيض ابغجم 
ى الرغم من لازـ لإرسابؽا وبخاصة عبر الإنتًنيت. وعللاللازـ لتخزين الصورة والزمن ا

 ابؼدةأف التحستُ في تقنيات تصنيع أوساط التخزين حققت تقدما ىاما جدا في 
 الأختَة، فإف بزفيض زمن الإرساؿ لم يتحسن بالنسبة نفسها.

 

 morphological processingالمعالجة المورفولوجية 

تتعامل ىذه ابؼعابعة مع التقنيات التي تستخدـ في استخلاص مكونات الصورة من 
 .ووصفو أجل بسثيل الشكل
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 image segmentationتجزيء الصورة 

تقوـ خوارزميات التجزيء بتجزيء الصورة إلى الأجزاء والأجساـ الأساسية ابؼكونة 
بؽا. إف التجزيء التلقائي أحد أصعب ابؼهمات في معابعة الصورة. وبقدر ما يكوف 

 ات الصورة صحيحة.التجزيء موثوقا ودقيقا بقدر ما تكوف نتائج تعرؼ مكون

 

 representation and descriptionتمثيل الصورة ووصفها  

يتبع التمثيل والوصف عادة عملية التجزيء التي تنتج معطيات الصورة ابػاـ 
أو عناصر ابؼنطقة   region)الأولية( وىي العناصر التي تشكل حدود ابؼنطقة 
ت إلى شكل مناسب للمعابعة بصيعها. وفي ابغالتتُ كلتيهما فإف برويل ابؼعلوما

بابغاسوب أمر ضروري. وفي التمثيل بهب ابزاذ القرار فيما إذا كانت ابؼنطقة بهب 
أف بسثل بحدودىا أـ بكامل بؿتواىا، والوصف الذي يسمى عادة انتقاء ابػصائص 

feature selection  يتعامل مع استخلاص ابػصائص بشكل كمي بيكن
 ن الأجساـ.أف بييز بتُ صنفتُ أو أكثر م

 

 object recognition  هاتمييز )إدراؾ( الأجساـ تعرف

تعرؼ ابعسم ابؼعتُ في الصورة ىو إعطاؤه علامة بردد ىويتو )سيارة مثلا( بناءً على 
 الواصفات النابذة من ابؼرحلة السابقة.
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  knowledge baseقاعدة المعرفة

إلى معرفة بطبيعة الصورة إف أية عملية معابعة من تلك التي ذكرت أعلاه برتاج 
ابؼعابعة لتسهيل العملية أو لتقصتَ الزمن اللازـ لإبقازىا. وىذه ابؼعرفة بيكن أف 
تكوف بسيطة كمعرفة بطبيعة الأجساـ ابؼوجودة في الصورة وأماكن توضعها أو على 

 شكل معلومات تفصيلية في قاعدة معرفة.

 

 مكونات نظاـ معالجة الصور  2-5

ابعة الصور تبعا لتاريخ تصنيعها )في الثمانينيات أو التسعينيات أو تنوعت أنطمة مع
الوقت ابغاضر( وللغرض الذي صنعت من أجلو فكانت على شكل أجهزة بؿيطية 

perephiral devices  ترب  مع حواسيب بـدمة عملاقة، ثم أصبحت على
ترتب  كمكوف ضمن ابغاسب، وكانت الأنواع  boards لوحات )بطاقات(شكل 

الأكثر شيوعا تلك التي تدخل كمكوف ضمن ابغاسوب الشخصي. وكاف التعاوف 
قائما بتُ الشركات التي تكتب برامج ابؼعابعة وتلك التي تصنع العتاد 

hardware   أو على شكل أنظمة  لوحاتابؼكرس بؼعابعة الصور على شكل
ابؼكونات الأساسية لنظاـ معابعة صور عاـ الأغراض  27-1مستقلة. يبتُ الشكل 

 بموذجي.
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 مكونات نظاـ معالجة الصور  08-2الشكل 

 

 image sensorsالصورة )محاسيس( حساسات 

يتطلب الأمر عنصرين الأوؿ  image sensingفيما يتعلق بتحسس الصورة 
الذي بووؿ الصورة إلى إشارة كهربائية والثاني ىو ابؼرقمن   sensorىو ابغساس 
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digitizer   الذي بووؿ الإشارة الكهربائية إلى صورة رقمية. ومثاؿ ذلك ىو
 الكامتَا كحساس وبطاقة الرب  مع ابغاسب )ابؼرقمن( ابػاصة بها. 

 

 العتاد المتخصص في معالجة الصورة

specialized image processing hardware 

وىو ابؼرقمن الذي ذكرناه في الفقرة السابقة، ويتميز بقدرتو على إجراء عمليات 
حسابية ومنطقية على الصور فور برصيلها )على التوازي مع التحصيل( كعملية 

 إطار في الثانية. 24توسي  الصورة لتخفيض الضجيج في صور الفيديو بدعدؿ 

 

 computerالحاسوب 

أو ، personal computerب الشخصي بيكن أف يكوف بسيطا كابغاسو 
 .super computerتطورا جداً كابغاسوب الفائق م

 

 image processing softwareبرمجيات معالجة الصورة 

وىي بربؾيات متخصصة في عمليات معابعة الصور على شكل موديولات 
modules  متخصصة بعمليات معابعة معينة. وبيكن لأنواع من البربؾيات أف
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دخوؿ إلى النسخة ابؼصدرية للبرنامج وتعديلها، وبيكن أف تتيح بعض ال حتتي
 التسهيلات البربؾية رب  عدة موديولات مع بعضها من ضمن لغة بربؾية واحدة.

 

 mass storageالتخزين الثانوي  

يتميز ىذا النوع من التخزين بسعتو العالية جدا واستخدامو القليل وب ء الوصوؿ 
 X 2413 2413إليو مقارنة مع أوساط التخزين الأخرى. برتاج صورة أبعادىا 

بايت(، وىو حجم عادي الآف، إلى واحد ميغا  2بت ) 7وشدة إضاءتها مرمزة في 
ل الصور التي برتاج إلى بززين، لشك   بايت لتخزينها. فإذا كاف لدينا آلاؼ أو ملايتُ

( 2ذلك برديا حقيقيا. وتصنف أوساط التخزين الرقمي في ثلاثة أصناؼ: )
و  short term storageالتخزين لفتًات قصتَة للاستعماؿ أثناء ابؼعابعة 

( 2من أجل الاستدعاء السريع نسبيا و ) on-line( بززين في الزمن ابغقيقي 1)
 7رشفة ويتميز بالاستدعاء القليل. ويقاس التخزين بالبايت )التخزين من أجل الأ

و ابؼيغا بايت )مليوف  ،(Kbytesو الكيلو بايت )ألف بايت  ،(byteبت 
و التتَا بايت  ،(Gbytesو الغيغا بايت )مليار بايت  ،(Mbytesبايت 

(. يتم الصنف الأوؿ في ذاكرة ابغاسوب أو في قوانص  Tbytes)ترليوف بايت
ويتم الوصوؿ إلى بؿتوياتها  ،التي بززف صورة أو أكثر frame buffersر الإطا

في الثانية من أجل صور الفيديو.  أما الصنف الثاني  اإطار  24بدعدؿ الإطار أي 
وتتميز بالعنونة ابؼتكررة )الاستعماؿ ابؼتكرر(.  ،فيتم في أقراص مغناطيسية أو ضوئية

وىو على شكل أشرطة  ،ؿ القليلاوالاستعم النوع الثالث يتميز بابغجم الكبتَ جدا
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( الذي تبلغ Jouke boxمغناطيسية أو أقراص ضوئية على شكل )جوكبوكس 
 سعة بززينو من مرتبة التتَا بايت.

 

 

 image displaysإظهار الصور 

ويتم عادة على شاشات الإظهار التلفزيونية ابؼعروفة بأشكابؽا العادية وابؼسطحة 
 . graphic cardsوتساؽ عادة ببطاقات رسومية 

 

 hardcopyتخزين النسخ الصلبة 

على الأفلاـ وىي تؤمن الدقة الأعلى، وعن من الصور يتم بززين النسخ الصلبة 
 وعلى الأقراص الضوئية.طريق الطابعات الليزرية والنافثة للحبر 

 

 networking التشبيك

بوتوي كل حاسوب عادي ىذه الأياـ على إمكانية التشبيك مع حواسيب أو 
شبكات اخرى. ونظرا للحجم الضخم ابؼرتب  بتطبيقات معابعة الصور فإف عرض 
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بؾاؿ النقل أمر أساسي. وىذا المجاؿ يتحسن باستمرار وبخاصة مع استخداـ 
 وتقنيات النطاؽ العريض الأخرى في الاتصالات. الألياؼ الضوئية
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 الثالفصل الث

 

 حصيل الصورة الرقميةت

 ومفاىيمها الأساسية
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 مقدمة

لعرض أنواع  مدخلاعرضنا في بداية الفصل الثاني ماىية الصورة الرقمية بإبهاز 
إلى شرح  صوير ابؼتبعة. ولكن الانتقاؿتالصور الطبية الرقمية من منظور تقنية ال

عمليات ابؼعابعة التي بيكن تطبيقها على الصورة لتحقيق نتائج بؿددة يتطلب عرضا 
أكثر تفصيلا للصورة الرقمية وبسثيلها ومفاىيمها وخصائصها، وىذا ما سنتناولو في 

 ىذا الفصل.

 

 العين وإدراؾ الصورة 3-0

تتم معاينة الصورة الطبية من قبل ابؼتخصص أو الطبيب من أجل التشخيص 
العتُ البشرية، ولذلك من الضروري إلقاء الضوء على خصائص  بوساطةوابؼعابعة 

العتُ وعلاقتها بإدراؾ بؿتويات الصورة سواء أكانت ملونة أـ عادية 
monochrome مقطعا عرضيا أفقيا مبسطا للعتُ  2-2. يبتُ الشكل

 .foveaوابغفتَة  retinaالبشرية، وأكثر ما يهمنا فيو ىنا ىو الشبكية 

على ابغفتَة  فيوتقوـ آلية الإبصار في العتُ بتًكيز صورة ابؼنظر الذي يتم التحديق 
مليوف بـروط  6-5وىي بقعة صغتَة مساحتها بضعة ميليمتًات مربعة برتوي بكو 

  كل بـروط من ىذه ابؼخاري  يتحسس شدات الإضاءة العالية والألواف ويرتب
بعصب منفصل إلى مركز الرؤية في الدماغ. أما باقي النظر فيسق  على الشبكية 

retina  244-64وىي غلاؼ التجويف الداخلي للعتُ وبوتوي على بكو 
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تتحسس شدات الإضاءة ابؼنخفضة، وترتب  كل بؾموعة من  rodsمليوف عصية 
الدماغ. ونظرا لعدد حساسات الضوء من  العصيات بعصب واحد بدركز الرؤية في

العصيات وابؼخاري  وطريقة ارتباطها بالدماغ فإف العتُ تدرؾ تفاصيل كثتَة للصور 
ابؼلونة ولكن برتاج إلى شدة إضاءة عالية مقارنة بتلك اللازمة للصور العادية التي 

كل يتم برسسها بالعصيات ذات ابغساسية العالية ولكن بدقة تفاصيل أقل كوف  
 العصياتبؾموعة من الأعصاب ترتب  بعصب واحد إلى الدماغ. ولذلك يقاؿ إف 

تتخصص بالرؤية الليلية وابؼخاري  تتخصص بالرؤية النهارية. وكمثاؿ عملي على 
ذلك، لو نظر أحدنا إلى الطبيعة )ابؼلونة طبعا( في ضوء القمر لوجد تفاصيلها قليلة 

أف ابؼخاري  لا تعمل في شدة الإنارة  ىو نسبيا وقد اختفت الألواف فيها والسبب
 ابؼنخفضة كضوء القمر. وبنتيجة الدراسات على الرؤية بالعتُ تبتُ أف:

العتُ لا بسيز أكثر من بكو ثلاثتُ سوية رمادية )درجة شدة إضاءة( في منطقة  – 2
 واحدة، بينما بسيز آلاؼ الألواف في ابؼنطقة نفسها.

 2424للعتُ مقدرة على التكيف مع بؾاؿ واسع لشدات الإضاءة من مرتبة  – 1
 في حتُ أف مقدرة الأنظمة الألكتًونية بؿدودة جدا في ىذا المجاؿ.  

العتُ تكامل ابؼنظر بدعتٌ أنها تعمل عمل مرشح تردد منخفض لإشارة ابؼنظر  – 2
 بفا بىفض إلى حد ما أثر الضجيج فيو على الرؤية.

ائق التي أوردناىا أعلاه سنأخذىا بالاعتبار عندما نتناوؿ تقنيات معابعة ىذه ابغق
 الصورة.
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 .مقطع عرضي أفقي مبسط في العين 0-3الشكل 

 

 الضوء والطيف الكهرطيسي 3-2 

طباع بصري ضوئي بردثو الإضاءة ابؼنعكسة عن ابؼشهد ابؼنار بوسيلة نالصورة ىي ا
لذلك سندرس علاقة الضوء بالطيف  إضاءة ما. والضوء ىو طاقة كهرطيسية،

الكهرطيسي وعلاقة الثاني بالتصوير قبل شرح آلية برسس الصورة وبرويلها إلى صورة 
 رقمية.
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حزمة من ضوء الشمس عبر موشور  2555عندما مرر العالم إسحق نيوتن عاـ 
زجاجي وجد أف الضوء ابػارج من ابؼوشور ليس ضوءا أبيض بل يتكوف من طيف 

تتدرج من البنفسجي في أحد أطرافو إلى الأبضر في الطرؼ الآخر كما  من الألواف
. وكما يظهر في ىذا الشكل فإف مدى الألواف التي 1-2ىو مبتُ في الشكل 

ندركها بسثل جزءا صغتَا من الطيف الكهرطيسي. تقع الأمواج الراديوية في أحد 
ت الضوء ابؼرئي. أطراؼ ىذا الطيف وتبلغ أطوابؽا مليارات ابؼرات أطواؿ موجا

ويوجد في الطرؼ الآخر من الطيف أشعة غاما التي تقل أطواؿ موجاتها ملايتُ 
 ابؼرات عن أطواؿ موجات الضوء ابؼرئي. 

 
 الطيف الكهرطيسي وقد تم تكبير الطيف 2-3الشكل 

 المرئي لتسهيل الشرح. 
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ويرتب  طوؿ  بيكن التعبتَ عن الطيف الكهرطيسي  بطوؿ ابؼوجة والتًدد والطاقة. و
 ابؼوجة بالتًدد بالعلاقة:

 
 

(. وتعطى طاقة ابؼركبات 2.998x 108m/sىي سرعة الضوء ) Cحيث أف 
 ابؼتنوعة للطيف الكهرطيسي بالعلاقة:

 
ىو ثابت بلانك، و طوؿ ابؼوجة يقاس بابؼتً، و التًدد يقاس بابؽرتز،  hف إحيث 

 والقدرة تقاس بالألكتًوف.فولت.

ية كموجات جيبية تنتشر بطوؿ موجة معتُ بيكن أف ينظر إلى الأمواج الكهرطيس
. أو ينظر إليها كحزمة من ابعزيئات 2-2كما في الشكل يساوي مقلوب التًدد  
وفق بم  موجي بسرعة تساوي سرعة الضوء. كل جزيئة عدبية  عدبية الكتلة تتحرؾ

ألكتًوف.فولت(. وتبتُ الكتلة بسلك كمية معينة من القدرة، وتقاس القدرة بالفوتوف )
مع التًدد، وبالتالي فإف التًددات العالية طردا أف القدرة تتناسب  (2-3)ابؼعادلة

اديوية بؽا فوتونات بقدرة برمل طاقة أكبر في الفوتوف. وىكذا فإف الأمواج الر 
منخفضة، والأمواج ابؼيكروية برمل فوتوناتها قدرة أكبر من الراديوية، والأمواج برت 
ابغمراء برمل قدرة أكبر من ابؼيكروية، يليها الأمواج ابؼرئية، ثم فوؽ البنفسجية، ثم 

 

(3-1) 

(3-2) 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

94 
 

ثر ، ثم أشعة غاما التي بسلك قدرة أكثر من بصيع ماسبق، ولذلك فهي الأك xأشعة 
 خطرا على الكائنات ابغية. 

 
 تمثيل رسومي لطوؿ موجة واحدة 3-3الشكل 

 

الضوء ىو نوع خاص من الإشعاعات الكهرطيسية التي بيكن أف تراىا وبرس بها 
 µm 0.43طاؽ ابؼرئي من الطيف الكهرطيسي من نعتُ الإنساف. يشغل ال
)الأبضر(. ومن أجل التوضيح فقد تم تقسيم   0.79µm تقريبا )البنفسجي( إلى 

الطيف ابؼلوف إلى ست مناطق عريضة ىي البنفسجي والأزرؽ والأخضر و الأصفر 
والبرتقالي و الأبضر. ولا ينتهي أي لوف )أو أية مركبة من الطيف الكهرطيسي( 

 . 1-2بشكل حاد وإبما يندمج تدربهيا في اللوف المجاور كما ىو مبتُ في الشكل 

حدد الألواف التي يدركها الإنساف في جسم ما بطبيعة الضوء ابؼنعكس عن ىذا تت
ابعسم. فابعسم الذي يعكس الضوء بشكل متوازف تقريبا بعميع أطواؿ ابؼوجات، 
يظهر للناظر أبيض. ولكن ابعسم الذي يعكس بعض أطواؿ ابؼوجة أكثر من غتَىا 

جساـ ابػضراء بشكل أساسي فعلى سبيل ابؼثاؿ تعكس الأ .فتظهر فيو ظلاؿ لونية
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تص أغلب طاقة أطواؿ بسفي حتُ  nm 570-500الضوء بأطواؿ موجية بتُ 
ابؼوجات الأخرى. الضوء ابػالي من الألواف يسمى ضوءاً وحيد اللوف 

monochromatic وابػاصة الوحيدة بؽذا الضوء ىي شدتو. ويستخدـ ،
ضوء وحيد اللوف لأنو " لوصف شدة ال  gray levelمصطلح "السوية الرمادية 

يتدرج من الأسود عبر السويات الرمادية من الغامق إلى الفاتح منتهيا بالأبيض. 
تقريبا،   µm 0.79 – 0.43بيسح الضوء ابؼلوف بؾاؿ الطاقة الكهرطيسي من 

كما ذكرنا آنفا.وتستخدـ ثلاث كميات أساسية لوصف نوعية مصدر الضوء ابؼلوف 
تعبر عن كمية الطاقة ابؼشعة من ابؼصدر وتقدر و  ،Radianceوىي: الإشعاعية 

وىو مقياس  lumenمقاسا باللومن  Luminanceعادة بالواط، و النصوع 
لكمية القدرة التي يتلقاىا الناظر وبوس بها من مصدر الضوء. فعلى سبيل ابؼثاؿ، 

من الطيف    infraredبيكن أف يشع مصدر ضوء يعمل في المجاؿ برت الأبضر 
بالكاد بوس بها، وبالتالي فإف  رولكن الناظ ،من القدرة )الإشعاع(كمية ىامة 

وىو واصف   Brightnessهي السطوع فالثالثة أما  النصوع ىنا يقارب الصفر.
 ذاتي للإحساس بالضوء ومن ابؼستحيل قياسو عمليا.

أنو عند نهاية الأمواج قصتَة الطوؿ للطيف  بقد 1-2وبدتابعة شرح الشكل
شديدة النفاذية. وكما ذكرنا في الفصل  xأشعة غاما وأشعة  الكهرطيسي توجد

الثاني فإف أشعة غاما مهمة في التصوير الطبي، ومهمة  لتصوير الإشعاع في البيئات 
قليلة   xلتصوير الصدر تقع في النهاية العليا من مناطق أشعة  xالنووية. وأشعة 
ات الطاقة الأكثر ابلفاضا من في النهاية ذ علتصوير الأسناف تق xالنفاذية، وأشعة 

منخفضة النفاذية في النهاية الأبعد بؼنطقة  xذاؾ النطاؽ. يندمج نطاؽ أشعة 
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الأشعة فوؽ البنفسجية التي بدورىا تندمج في النطاؽ ابؼرئي. وإذا برركنا أبعد من 
ذلك في طوؿ ابؼوجة، سنجد بؾاؿ الأشعة برت ابغمراء الذي يشع ابغرارة، الأمر 

لو مفيدا في تطبيقات التصوير التي تعتمد على "التوقيع ابغراري". المجاؿ الذي بهع
تاخم للنطاؽ ابؼرئي من بؾاؿ الأشعة برت ابغمراء يسمى "منطقة الأشعة برت ابؼ

النهاية الأبعد من ىذا المجاؿ و  "،near-infrared regionابغمراء القريبة 
. وىذه  "far-infrared regionتسمى منطقة الأشعة برت ابغمراء البعيدة 

وية. وىذا المجاؿ مشهور بكونو يابؼنطقة الأختَة تندمج مع منطقة الأمواج الراد
مصدر القدرة في الأفراف ابؼيكروية، ولكن لو تطبيقاتو الأخرى في الاتصالات 

 والرادار.

من حيث ابؼبدأ،  إذا كاف بالإمكاف تطوير بؿساس قادر على كشف قدرة مشعة 
دى بؾالات الطيف الكهرطيسي، فإننا نستطيع تصوير أحداث موضع من إح

هم أف نلاحظ أف طوؿ موجة المجاؿ اىتماـ في ذلك المجاؿ. ولكن من ابؼ
الكهرطيسي ابؼطلوبة لنرى جسما ما، بهب أف تكوف من أبعاد ىذا ابعسم أو 

متطلبات أصغر. ىذا الشرط بالإضافة إلى ابػصائص الفيزيائية بؼادة المحساس، بردد 
تصنيع المحاسيس في المجاؿ ابؼرئي وبرت الأبضر والمحاسيس الأخرى ابؼستخدمة في 

 ىذه الأياـ.

وعلى الرغم من أف التصوير يعتمد بشكل أساسي على الطاقة ابؼشعة من أمواج 
المجاؿ الكهرطيسي، فهناؾ التصوير بالأمواج فوؽ الصوتية وبابغزـ الألكتًونية في 

 ية.لكتًونالأالمجاىر 
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 تحسس الصور واستحصالها 3-3

image sensing and acquesition                                       

أو أحد أو بعض  ،الصور الطبية بعسم الإنسافمعظم أنوع يتم استحصاؿ )إنتاج( 
حيث بيتص  ،xلي  طاقة كهرطيسية من منبع مناسب كمنبع أشعة أجزائو بتس

ابعسم جزءاً من ىذه الطاقة بدرجات متفاوتة بتُ العظاـ والنسج وابؼكونات 
الأخرى ويتم استقباؿ الطاقة النافذة بعد الامتصاص والتي تعطي الصورة ابؼطلوبة 
بدحساس مناسب من حيث ابؼادة ابؼصنع منها والتًكيب ابؽندسي لو. ويتم إنتاج 

أو تنتج بشكل مباشر بتسلي   ،ور ابؼرنافالصورة بدساعدة ابغاسوب كما في ص
. xكما يتم في تصوير الصدر بأشعة   ،الطاقة الكهرطيسية النافذة على فيلم مناسب

وبيكن أف تكوف الأمواج ابؼسلطة غتَ كهرطيسية كما في حالة التصوير بالأمواج فوؽ 
وس  الصوتية. وبيكن في بعض ابغالات أف تركز الأشعة النافذة من ابعسم على 

بووؿ الأشعة إلى ضوء مرئي كالشاشة الفوسفورية. وتستخدـ بعض تطبيقات 
 ير بأشعة غاما والمجاىر الألكتًونية ىذا الأسلوب.   التصو 

ة الثلاثة للمحاسيس التي تستخدـ في برويل ئيسر التًتيبات ال 3-2يبتُ الشكل 
وىو أف  مبدأ عمل ىذه المحاسيس بسي  الطاقة الكهرطيسية  إلى صور رقمية.

القدرة القادمة إلى المحساس تتحوؿ إلى جهد كهربائي نتيجة استجابة ابؼادة ابؼصنع 
منها المحساس التي تتحسس النوع  ابؼعتُ من القدرة التي يكشفها. وموجة ابعهد في 
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ابػرج ىي استجابة المحساس. ويتم ابغصوؿ على الكمية الرقمية من كل بؿساس 
 الفقرات التالية عن الأبماط الأساسية لتحسس برقمنة استجابتو. وسنتكلم في

 الصورة وتوليدىا، وأما رقمنة الصورة فسنستعرضها في القسم اللاحق.

 

 
 )آ( محساس تصوير منفرد، )ب( محساس مسح الخط،  4-3الشكل 

 )ج( محساس المساحة. 

 

 

 )آ(

 )ب(

 )ج(
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 استحصاؿ الصورة باستخداـ محساس منفرد 3-3-0

مكونات المحساس ابؼنفرد. ربدا كاف الثنائي الضوئي الذي )آ(  3-2الشكل يبتُ 
يصنع من السيليكوف وجهد خرجو يتناسب مع شدة الضوء الساقطة عليو أكثر 

استخداـ مرشح قبل المحساس بوسن انتقائيتو. فوضع إف بؿاسيس ىذا النوع شيوعا. 
الأخضر أفضل منها لبقية مرشح بسرير للوف الأخضر أمامو سيجعل استجابتو للوف 

ألواف الطيف، وبالتالي فسيكوف خرجو للوف الأخضر أقوى منو لبقية ألواف الطيف 
 ابؼرئي.

لتوليد صورة ثنائية الأبعاد للمساحة ابؼرغوب تصويرىا بدحساس منفرد، يلزمنا تأمتُ 
إزاحة نسبية للمحساس في الابذاىتُ الأفقي والعمودي بينو وبتُ تلك ابؼساحة.  

كيبة تستخدـ في ابؼسح عالي الدقة حيث يوضع فيلم سالب ر ت 4-2بتُ الشكل ي
negative film  .على الأسطوانة التي يؤمن دورانها إزاحة في ابذاه )بعد( واحد

أما المحساس ابؼنفرد فيحمل على مسنن يقوده في حركة عمودية مؤمنا البعد الثاني 
ولأف ابغركة ابؼيكانيكية بيكن أف تضب   لتنتج في نهاية ابؼسح صورة ثنائية الأبعاد.

صور عالية  جبدقة عالية فإف ىذه الطريقة تعد طريقة رخيصة، ولكنها بطيئة، لإنتا 
الدقة. وتوجد طرائق مشابهة تستخدـ مضجعا مسطحا مع بؿساس يتحرؾ في 
ابذاىتُ خطيتُ متعامدين كما في مواسح الصورة التجارية التي تستعمل غالبا مع 

ب الشخصية. ويسمى عادة ىذاف النوعاف من ابؼواسح ابؼيكانيكية "مقاييس ابغواسي
 ".microdensitometersالكثافة الضوئية الدقيقة 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

111 
 

ويوجد مثاؿ آخر للتصوير باستخداـ المحساس ابؼنفرد يوضع فيو مصدر ضوء    
وتستخدـ مرايا متحركة لضب  ابغزمة الصادرة في بم   ،ليزري على المحساس

وجيو إشارة الليزر ابؼنعكسة على المحساس. وبيكن استخداـ ىذه التًكيبة ولت ،مسحي
أيضا في استحصاؿ صور باستخداـ المحاسيس الشريطية )ابؼكونة من سلسلة من 
المحاسيس ابؼنفردة على استقامة واحدة( وبؿاسيس ابؼساحة )ابؼكونة من بؿاسيس 

 سنعرضها في الأقساـ التالية. منفردة مركبة على شكل مصفوفة ثنائية الأبعاد(، التي

 

 دمج محساس منفرد مع حركة لتوليد الصورة ثنائية الأبعاد. 5-3الشكل 

 

 ستحصاؿ الصور باستخداـ المحاسيس الشريطيةا 3-3-2
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توجد تركيبة ىندسية تستخدـ غالبا بدلا من المحاسيس ابؼنفردة وىي المحاسيس 
مركبة على خ  واحد على شكل تتألف من بؾموعة من المحاسيس  التي الشريطية

حيث يؤمن شري  المحاسيس التصوير  ،)ب( 3-2شري  مستقيم كما يبتُ الشكل 
كما ،  في أحد االابذاىتُ وتؤمن ابغركة ابؼتعامدة مع الشري  التصوير في الابذاه الآخر

)آ(، وىذه ىي الطريقة ابؼتبعة في أغلب ابؼواسح ذات ابؼضجع  5-2يببن الشكل 
 عنصرا في مواسح ابػ . 3444وبيكن أف بقد حتى ابؼسطح. 

 

 
 )آ( استحصاؿ الصورة باستعماؿ محساس شريطي خطي،  6-3الشكل 

 )ب( استحصاؿ الصورة باستعماؿ محساس شريطي دائري.

 

 )آ(

 (ب)
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تستخدـ تركيبة ابؼواسح الشريطية ابؼركبة على حلقة في التطبيقات الطبية لإنتاج صور 
على شكل مقاطع عرضية )شرائح( لأجساـ ثلاثية الأبعاد كما ىو مبتُ في الشكل 

وتقوـ المحاسيس  ،الدوار الإشعاع الكهرطيسي x)ب(. يؤمن مصدر أشعة 2-5
، وبطبيعة ابغاؿ بهب أف تكوف ىذه النافذة من ابعسم xابؼقابلة لو بجمع أشعة 

وىذا ىو الأساس للتصوير الطبي  ابؼقطعي  ،Xالمحاسيس من النوع ابغساس لأشعة 
 medical Computerized Axialالمحوري المحوسب 

Tomography (CAT) ومن ابؼهم أف نذكر ىنا أف خروج المحاسيس بهب .
حويل ابؼعطيات التي تم لت reconstructionأف تعافً بخوارزميات إعادة بناء 

برسسها إلى صور مقاطع عرضية ذات معتٌ. ومع برريك ابعسم بابذاه عمودي 
على حلقة المحاسيس يتم إنتاج حجم رقمي ثلاثي الأبعاد مكوف من صور مكدسة. 

" مثل CATوتوجد أبماط أخرى تعتمد مبدأ التصوير ابؼقطعي المحوري المحوسب "
. PETو التصوير ابؼقطعي بالإصدار البوزيتًوني  ،MRIالتصوير بالرنتُ ابؼغناطيسي 

وفي ىذه الأنواع الأختَة بزتلف مصادر الطاقة الكهرطيسية والمحاسيس وأنواع الصور 
 )ب(.5-2الشكل  ويبينوولكن ابؼبدأ العاـ يبقى نفسو 

 

 استحصاؿ الصور باستخداـ مصفوفات المحاسيس  3-3-3

مرتبة على شكل مصفوفة ثنائية الأبعاد. )ج( بؿاسيس منفردة 3-2يبتُ الشكل 
يتم في الغالب ترتيب العديد من عناصر التحسس الكهرطيسية وفوؽ الصوتية على 

ة السائدة في الكامتَات الرقمية. والمحساس غشكل مصفوفات، وىذه ىي الصي
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التي  CCDة مصفوفة من العناصر ابؼقتًنة بالشحنة دعا النموذجي بؽذه الكامتَا ىو
أو أكثر وبخصائص برسس  3444x3444ن مصفوفات تصل أبعادىا تصنع م

في الكامتَات الرقمية والتجهيزات  CCDعريضة المجاؿ. وتستخدـ بؿاسيس الػ 
الأخرى التي تتحسس الضوء. وتتناسب استجابة المحساس مع تكامل طاقة الضوء 

يزة لو أنو لا الساقطة على سطحو. ونظرا لأف بنية المحساس ثنائية الأبعاد فإف أىم م
توجد حاجة للحركة لتوليد الصورة ثنائية الأبعاد بل يكفي تركيز بم  الطاقة  

energy pattern  ره على سطح المحساس.  يابؼطلوب تصو 

ة التي يعمل بها بؿساس ابؼساحة حيث يعكس رئيسالطريقة ال 6-2يبتُ الشكل 
بيكن أف بذتاز  سطح عنصر ابؼشهد الإنارة الساقطة من مصدر الإنارة، ولكن

الإنارة ابعسم إذا كاف شفافا. إف الوظيفة الأولى التي يقوـ بها نظاـ التصوير ابؼبتُ في 
صورة. فإذا كاف مصدر )ج( ىو بصع الطاقة وتركيزىا على مستوي ال6-2الشكل 

، تكوف النهاية الأمامية لنظاـ التصوير عدسة تسق  ابؼشهد ابؼنظور إليو الإنارة ضوءاً 
)د( وتنتج مصفوفة المحاسيس 6-2توي المحرقي للعدسة كما يبتُ الشكل على ابؼس

ابؼنطبقة على ابؼستوي المحرقي للعدسة خروجا متناسبة مع تكامل الضوء الذي 
يستقبلو كل بؿساس. وتقوـ دوائر بسثيلية ورقمية بدسح ىذه ابػروج وبرويلها إلى 

ر. خرج النظاـ ىو صورة إشارة فيديو تتم رقمنتها في قسم آخر من نظاـ التصوي
 )ىػ(   6-2رقمية كما ىو مبتُ بزطيطيا في الشكل 

 

 اعتياف الصورة وتكميتها 3-4
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image sampling and quantization 

كما لاحظنا في الفقرات السابقة، توجد طرائق متنوعة لاستحصاؿ الصور ولكن 
ابؽدؼ من بصيع ىذه الطرائق واحد وىو توليد صورة رقمية من ابؼعطيات التي تم 
التقاطها. إف خرج أغلب المحاسيس موجة جهد يتعلق مطابؽا وسلوكها ابغيزي 

رة رقمية بكتاج لتحويل ابؼعطيات بالظاىرة الفيزيائية التي يتم برسسها. ولتوليد صو 
ابؼستمرة التي نلتقطها إلى شكل رقمي. ىذا التحويل يتطلب عمليتتُ: الأولى ىي 

 .quantizationوالثانية ىي التكمية  samplingالاعتياف 

 
مثاؿ لعملية استحصاؿ الصورة الرقمية. )آ( مصدر الطاقة)الإنارة(. )ب(   7-3الشكل 

عنصر من المشهد. )ج( نظاـ تصوير.)د( إسقاط المشهد على مستوي الصورة.)ىػ( 
 الصورة المرقمنة. 

 

 مفاىيم أساسية في الاعتياف والتكمية 3-4-0

 )آ(

 (ب)

 (ج)

 (هـ) (د)
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الفكرة الأساسية وراء الاعتياف والتكمية. يبتُ الشكل       7-2يوضح الشكل 
بيكن أف تكوف  نريد برويلها إلى شكل رقمي. f(x,y))آ( صورة مستمرة 2-7

بؼطاؿ. ولتحويل إلى اوأيضا بالنسبة  yو x لإحداثيتُ إلى االصورة مستمرة بالنسبة 
 الإحداثيتُ وفي الصورة إلى شكل رقمي بهب أف نأخذ عينات من التابع في كلا

قيم الإحداثيتُ ابغيزيتُ "الاعتياف"  digitizationابؼطاؿ. تسمى رقمنة 
sampling "وتسمى رقمنة ابؼطاؿ "التكمية ،quantization . 

 
في  Bإلى النقطة  A )ب( خط مسح من النقطة  .)آ( صورة مستمرة 8-3الشكل 

 )د( خط المسح الرقمي..)ج( الاعتياف والتكمية .الصورة المستمرة

 

 )ة( )آ(

 )د( )ط(
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)ب( ىو رسم لقيم ابؼطاؿ )السويات 7-2التابع أحادي البعد ابؼبتُ في الشكل 
)آ(، والتغتَات 7-2في الشكل  ABالرمادية( للصورة ابؼستمرة على طوؿ ابػ  
من أجل اعتياف ىذا التابع عينات نأخذ العشوائية في ابؼطاؿ نابذة عن الضجيج. 

)ج(. ويعطى 7-2كما ىو مبتُ في الشكل   ABمتباعدة بانتظاـ على طوؿ ابػ  
قد أظهرت العينات  و موضع كل عينة حسب التدربهات الأفقية في قاعدة الشكل.

و تعطي بؾموعة القيم ابؼتقطعة ىذه  على شكل مربعات بيضاء موضعة على التابع.
ولكن العينات لا تزاؿ بسثل قيما مستمرة على المحور العمودي. التابع ابؼعتاف. 

ولتكتمل الرقمنة، بهب أف بروؿ ىذه القيم إلى قيم متقطعة عن طريق تكميتها 
quantization ويتم ذلك عن طريق برويل قيم ىذه العينات إلى السوية .

ا من بشاني الرمادية الأقرب إليها على التدريج العمودي الذي بيثل تدربها رمادي
قيمة الأبيض. يبتُ الشكل  6سويات حيث بيثل الصفر قيمة الأسود وبيثل الرقم 

)د( نتيجة ىذه العملية. وإذا بدأنا من أعلى الصورة وكررنا ىذا الإجراء خطا 2-7
خطا حصلنا على الصورة الرقمية ثنائية الأبعاد. عندما تكوف بنية ابؼاسح من النم  

ف عملية الاعتياف تتم بالطريقة التي شرحت أعلاه، أما فإ 4-2ابؼبتُ في الشكل 
 ،بؼواسح الشريطية فتتم مراعاة بنية ابؼاسح ابؼكونة من عدد من المحاسيسإلى ابالنسبة 

إلى وضرورة تأمتُ التزامن اللازـ للإنارة واستقباؿ الإشارة ابؼلتقطة. أما بالنسبة 
عاد ابؼصفوفة دقة الاعتياف. أما بؼواسح ذات ابؼصفوفات فلا توجد حركة، وبردد أبا

التكمية فتتم في بصيع ابغالات بالطريقة التي شرحت أعلاه للمحساس ابؼنفرد. يبتُ 
صورة مستمرة أسقطت على مستوي بؿساس مساحة، ويبتُ  )آ(8-2الشكل 
)ب( الصورة بعد الاعتياف والتكمية. ومن الواضح أف دقة الصورة 8-2     الشكل 
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 حد كبتَ بعدد العينات في واحدة ابؼساحة وعدد السويات في الرقمية تتحدد إلى
عملية التكمية. ولكن، يعتمد اختيار ىذه البارامتًات )عدد العينات وعدد 
السويات الرمادية( على بنية الصورة ابؼراد رقمنتها، فكلما كانت تفاصيلها الأصلية 

 نات والسويات الرمادية اللازـ أكبر. يأكبر، كاف عدد الع

 
 .)آ( صورة مستمرة أسقطت على محساس مساحة 9-3الشكل 

 )ب( نتيجة الاعتياف والتكمية. 

 

 Representing digital imagesتمثيل الصور الرقمية  3-4-2

والتكمية مصفوفة ثنائية الأبعاد من الأرقاـ ابغقيقية. فلو افتًضنا  إف نتيجة الاعتياف
سطرا و  Mبحيث كانت الصورة الرقمية النابذة برتوي اعتينت  f(x,y)أف الدالة 

N  عمودا لأصبحت قيم(x,y) متقطعة كمياتdiscrete.  و من أجل
الإحداثيات ابؼتقطعة. ولذلك،  هالوضوح، سنستعمل قيما صحيحة للإشارة إلى ىذ

 )ة( )آ(
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 على ، والقيمتتُ التاليتتُ (0,0)=(x,y) تي الإحداثيتُ  عند ابؼبدأ بنافإف قيم
هم أف يبقى في ذىننا أف القيمتتُ . ومن ابؼ(0,1) = (x,y)السطر الأوؿ بنا 

للإشارة إلى العنصر الثاني في الصف الأوؿ، ولا يعتٍ ذلك أف  تستعملاف (0,1)
الاصطلاح ابؼستخدـ  24-2ىذه ىي القيم الفعلية للإحداثيات. يبتُ الشكل 

 للإحداثيات في ىذا الكتاب.

 
 .الاصطلاح العاـ للإحداثيات المستخدـ في ىذا الكتاب  01-3الشكل 

 

التمثيل الاصطلاحي الذي قدمناه في الفقرة السابقة بيكننا من كتابة الصورة الرقمية 
 الكاملة وفق الصيغة ابؼصفوفية ابؼختصرة التالية:
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، وكل عنصر من ىذه ابعانب الأبين من ىذه ابؼعادلة ىو بالتعريف الصورة الرقمية

 .pixelصفوفة يدعى "عنصر صورة" ابؼ

و عدد السويات الرمادية  Nو  Mتتطلب عملية الرقمنة ابزاذ قرار بخصوص 
باستثناء أف   Nو  Mلكل عنصر صورة. لا يوجد أية متطلبات لقيم  Lابؼتقطعة  

تكونا صحيحتتُ موجبتتُ، ولكن نظرا بؼتطلبات ابؼعابعة والتخزين وبذهيزات 
مادية قابلا للتمثيل بقوى صحيحة  كوف عدد السويات الر الاعتياف، بهب أف ي

 :1للرقم 

L=2k 

نفتًض ىنا أف السويات الرمادية ابؼتقطعة متباعدة بانتظاـ وبقيم صحيحة ضمن 
. يدعى ىذا المجاؿ عادة ابؼدى الديناميكي. ونقوؿ عن الصور التي [L-1 ,0]المجاؿ 

اؿ أف بؽا مدى ديناميكيا عريضا، وىذا تشغل سوياتها الرمادية قدرا كبتَا من ىذا المج
النوع من الصور يتمتع بتباين عاؿ لسوياتو الرمادية ووضوح بفتاز لتفاصيلو. 
وبالعكس، فالصور التي بؽا مدى ديناميكيا منخفضا تبدو باىتة بدوف تفاصيل 

 واضحة.

 إف عدد البتات اللازـ لتخزين صورة مرقمنة ىو:
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b=N × M × k. 

: N=Mوعندما تكوف   يصبح العدد اللازـ

b=N2k. 

 

 الميز الحيزي وميز السويات الرمادية  3-4-3

Spatial and gray level resolution                              

 (ابغيزية التمييز دقةابؼيز ابغيزي )الاعتياف ىو العامل الأساسي الذي بودد 
spatial resolution  للصورة الرقمية. والدقة ابغيزية ىي أصغر تفصيل بيكن

عينة في واحدة الطوؿ  wبسييزه في واحدة الطوؿ. فلو تم اعتياف الصورة بأخذ 
. فإذا كانت "Dot Per "length unit (w)ة يلكانت الدقة ابغيز 

w=100  100نقطة في الإنش نقوؿ DPI  وإذا كانتw=100   نقطة في
 ، وىكذا.DPm 100ابؼيليمتً نقوؿ 

تعرؼ بأنها أصغر تغتَ  gray level resolutionودقة السويات الرمادية 
بيكن بسييزه في السويات الرمادية. وىذا ابؼعيار ذاتي إلى حد كبتَ إذ بىتلف من 

لات ابت، وفي ح 25أو  7شخص لآخر، ولاعتبارات العتاد بردد دقة الصورة بػ 
بت في بعض الأنظمة.  21أو  24ساس غتَ نظامية قد بقد الدقة تتحدد على أ

سوية  Lوعندما لا تكوف الدقة في ابؼعايتَ مهمة بيكن أف نقوؿ عن صورة فيها 
عنصر صورة ودقة  N×M بأنها صورة دقتها ابغيزية  N×Mرمادية و حجمها 
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في سوية. وستستخدـ ىذه الطريقة في التعبتَ عن دقة الصورة  Lسوياتها الرمادية 
 2413×2413صورة حجمها  22-2الكتاب. يبتُ الشكل  مواضع بـتلفة من

ة بتات. والصور الأخرى ابؼبينة في الشكل نفسو نتجت يوسوياتها الرمادية بفثلة بثمان
عن الصورة الأصلية بإعادة اعتيانها بدقة حيزية أقل بطرح عدد مناسب من الأسطر 

نتجت الصورة والأعمدة من الصورة الأصلية بشكل مناسب، فعلى سبيل ابؼثاؿ، 
من الصورة الأصلية بطرح السطر والعمود التالي  421×421ذات الدقة ابغيزية 

لكل سطر ابتداءً من السطر الأوؿ والعمود الأوؿ، ونتجت الصورة ذات الدقة 
بالطريقة نفسها،  512×512من الصورة ذات الدقة ابغيزية  145×145ابغيزية 

لصور الأصلية والفرعية احتفظ بالسويات ع ايوىكذا لبقية الصور الفرعية. وفي بص
 سوية رمادية. 145الرمادية بفثلة بثمانية بتات، أي 

 

 

سوية رمادية  256عنصر صورة و  0124×0124صورة بدقة حيزية  00-3الشكل 
 سوية رمادية. 256عنصر صورة و 32×32إلى  لتم تخفيض دقتها الحيزية على مراح
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بتُ الكثافات ابغيزية ابؼختلفة  ولكن فروؽ تبتُ ىذه الصور التناسب البعدي 
ابؼظهر العاـ صعبا. إف أبس  طريقة بععل  فييز أثر بزفيض دقتها يأحجامها بذعل بس

 2413×2413الآثار واضحة ىي توحيد قياس ىذه الصور بإرجاعها إلى الدقة 
عن طريق إعادة نسخ الأسطر والأعمدة. نتائج ىذه العملية مبينة في الشكل     

2-21 (b) –(f) الصورة .(a)  ىي الأصلية، و(b)   إلى(f)  ىي الصور ذات
على   21×21و  53×53و 217×217و 145×145و  421×421الدقة 
 التوالي.

 

عن طريق  0124×0124إعادة اعتياف الصور جميعها إلى الدقة  02-3الشكل 
 مضاعفة الأسطر والأعمدة.

، بينما تظهر آثار رقعة (b)عن   (a)نلاحظ أنو لا نستطيع بسييز الصورة الأصلية  
ظهر ىذه الآثار أكثر ت (d). وفي الصورة (c)شطرنج طفيفة على أطراؼ الصورة 

a b c  

d e f  
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ر أكثر فأكثر في الصور اوضوحا إضافة إلى بعض التحبحب. وتتضح ىذه الآث
 الباقية مع ابلفاض الدقة. 

سوية  145و 263×341صورة مقطعية لرأس بدقة  (a) 22-2يبتُ الشكل 
رمادية. ويتم ابغصوؿ على ىذا النوع من الصور بتثبيت مصدر الأشعة السينية في 
موضع واحد بفا ينتج صورة ثنائية الأبعاد في الابذاه ابؼرغوب. تستخدـ صور ابؼقاطع  

وعدد   tiltكموجهات لضب  بارامتًات ابؼاسح ابؼقطعي بدا في ذلك ابؼيلاف
الصورة نفسها  (f)إلى   (b). تبتُ الأشكاؿ rangeوابؼدى  slicesالشرائح 

مع ابغفاظ على الدقة ابغيزية  2إلى  6بعد بزفيض بتات بسثيل سوياتها الرمادية من 
متماثلة بصريا من أجل بصيع التطبيقات.  (c)حتى   (a)ثابتة. نلاحظ أف الصور 

بػطوط الدقيقة جدا في مناطق السويات فنلاحظ فيها بعض ا  (d)أما الصورة 
 falseوىذا ما يعرؼ بالكفافات الزائفة  ،الرمادية الثابتة في ابعمجمة

contoures ويصبح ىذا الأثر الناتج عن ابلفاض عدد السويات الرمادية .
 .(h)إلى   (e)ابؼستخدمة في بسثيل الصورة أكثر وضوحا في الصور 

، بيكن 1أننا نتعامل مع قوى صحيحة للعدد  وكقاعدة عامة تقريبية، وبافتًاض
سوية رمادية ىي أصغر صور  53وفيها  145×145ف الصور التي أبعادىا إالقوؿ 

بيكن أف نتوقع أف تكوف مقبولة من حيث خلوىا من أثر رقعة الشطرنج وأثر 
 الكفافات الزائفة.
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 (d)–(a) 22-2الشكل 

 

 

a b  

c d 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

115 
 

 
 .(h)–(e) 22-2الشكل 

 

 

 

e f  

g h 
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 Aliasingالآثار الزائفة للرقمنة  3-4-4

بيكن بسثيلها باستخداـ توابع جيبية التي تنحصر مساحتها برت منحن  إف الدواؿ  
التًددات الأعلى  اتوبذيبية بتًددات بـتلفة. وبردد مركبات ابعيب والتجيب ذ

المحتوى التًددي الأعلى للدالة. فإذا كاف التًدد الأعلى للدالة بؿدودا واستدامتها غتَ 
". وفي bandlimited functionبؿدودة تسمى عندئذ "دالة بؿدودة المجاؿ 

للاعتياف: إذا اعتينت الدالة بدعدؿ أكبر أو   “ىذه ابغاؿ تقوؿ نظرية "شانوف 
د فيها فإنو بيكن استًجاع الدالة الأصلية بشكل كامل من يساوي ضعف أعلى ترد

فإف ما  undersampledعيناتها. وإذا اعتينت الدالة بدعدؿ أقل من ذلك 
تفسد )تشوه( الدالة ابؼعتانة. وىذا التشويو  aliasingيسمى بظاىرة التزييف 

ه يكوف على شكل مركبات ترددية إضافية تظهر في الدالة ابؼعتانة. وتسمى ىذ
. إف معدؿ الاعتياف "aliasing frequenciesالتًددات "ترددات التزييف 

sampling rate  ُفي حاؿ الصورة ىو عدد العينات ابؼأخوذة في كلا الابذاىت
ابغيزيتُ في واحدة ابؼسافة. ومن الناحية العملية فإف الطريقة ابؼتبعة لتخفيض آثار 

بزميد مركبات التًدد العالي في الصورة بتغبيشها عن  ىيالتزييف النابذة عن الاعتياف 
يؤدي عمل مرشح تردد   blurringطريق التوسي  قبل الاعتياف، لأف التغبيش 

 منخفض.
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 zooming and shrinking وتصغيرىا تكبير الصورة الرقمية 3-4-4

وتكبتَىا تتم موضوع الاعتياف والتكمية بإلقاء الضوء على عملية تصغتَ الصورة خسن
 ازائد االتكبتَ اعتيان ركونها تتعلق مباشرة بالاعتياف، حيث بيكن اعتبا

oversampling، اناقص اوالتصغتَ اعتيان undersampling  إف الفرؽ .
ابعوىري بتُ ىاتتُ العمليتتُ والاعتياف والتكمية ىو أف الأختَتتُ تطبقاف على 

بينما التصغتَ والتكبتَ تطبقاف على  continuous imagesالصور ابؼستمرة 
صور رقمية. وتكمن أبنية التصغتَ والتكبتَ في التطبيقات العملية في استخدامهما 

حجم الصورة، إلى بالنسبة  invariantبععل نظاـ معابعة الصورة لا متغتَ الأداء 
ب ابغاسو  بوساطةبوثوقية  وتعرفاؿ إذا كانت أحرؼ النص الذي يتم فعلى سبيل ابؼث

وىذا ما بيكن أف يؤمنو استخداـ  ،بابعودة نفسها وكبتَة بهب أف يتم تعرفأو  صغتَة 
 التصغتَ والتكبتَ الآلي للصورة.

يتطلب التكبتَ خطوتتُ: الأولى ىي إبهاد ابؼواقع ابعديدة للعناصر، والثانية ىي 
ض أف نسب السويات الرمادية بؽذه ابؼواقع ابعديدة. وسنبدأ الآف بدثاؿ بسي . لنفتً 

ونريد تكبتَىا مرة ونصف ليصبح حجمها  444×444لدينا صورة حجمها 
. إف أبس  طريقة لتصور التكبتَ ىي أف نضع شبكة بزيلية حجمها 644×644
الصورة ابؼراد تكبتَىا، وبطبيعة ابغاؿ سيكوف حجم عنصر  ؽفو  644×644

ا. الشبكة أصغر من حجم عنصر الصورة لأننا نطبقها فوؽ صورة أصغر منه
ولنسب السوية الرمادية ابؼناسبة لكل عنصر في الشبكة، نبحث عن العنصر الأقرب 
في الصورة الأصلية إلى ذلك العنصر وننسب سويتو إليو. وعندما ننتهي من بصيع 
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العناصر، بمدد الشبكة لتأخذ حجمها الأصلي للحصوؿ على الصورة ابؼكبرة. 
"الاستكماؿ حسب ابعار الأقرب  وتسمى ىذه الطريقة في نسب السويات الرمادية

nearest neighbor interpolation وسنناقش مسألة جوار العنصر ."
 في القسم التالي.

التي استخدمناىا في إنتاج  pixel replicationإف إعادة نسخ عناصر الصورة 
ىي حالة خاصة من طريقة الاستكماؿ حسب ابعار الأقرب.  21-2الشكل 

ادة نسخ العناصر عندما نريد تكبتَ الصورة بنسب بيكن استخداـ طريقة إع
صحيحة. فعلى سبيل ابؼثاؿ، إذا أردنا مضاعفة حجم الصورة ننسخ كل عمود وكل 
سطر في الصورة بجانب الأصل. وتتحدد قيم السويات الرمادية ابؼنسوبة بحقيقة أف 

ن أف العناصر ابؼنسوخة ىي نسخة طبق الأصل عن العناصر الأصلية. وعلى الرغم م
طريقة الاستكماؿ حسب ابعار الأقرب سريعة، فإنها تنتج أثر ابؼربعات وىو غتَ 

 مثالاف جيداف على ذلك. (f)و  (e) 21-2مرغوب فيو. الصور 

 توجد طريقة أعقد بقليل لنسب السويات الرمادية تسمى "الاستكماؿ ثنائي ابػطية

 bilinear interpolationلعنصر. لنفتًض " باستخداـ أقرب أربعة جتَاف ل
ترمز إلى إحداثيي النقطة في الصورة ابؼكبرة ) بيكن أف نتصور ابؼوقع   (’x’,y)أف 

ترمز إلى قيمة  v(x’,y’)كنقطة في الشبكة التي ذكرناىا آنفا(، ولنفتًض أف 
السوية الرمادية ابؼنسوبة إليها. ومن أجل الاستكماؿ ثنائي ابػطية تعطى قيمة 

 السوية الرمادية بالعلاقة 

 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

119 
 

حيث تتحدد الثوابت الأربعة من ابؼعادلات الأربع ذات الأربعة بؾاىيل والتي بيكن  
 .(’x’,y)كتابتها باستعماؿ ابعتَاف الأربعة الأقرب للنقطة 

بطريقة مشابهة بساما لعملية التكبتَ.  shrinkingراء تصغتَ الصورة وبيكن إج
العملية ابؼكافئة لنسخ العناصر ىي عملية حذؼ الأعمدة والسطور. فعلى سبيل 
ابؼثاؿ، لتصغتَ الصورة إلى النصف، بكذؼ سطرا ونتًؾ سطرا  وذلك لكامل 

عماؿ تشبيو شبكة لأعمدة. ونستطيع استإلى االصورة، ونفعل الشيء نفسو بالنسبة 
التكبتَ الذي استخدمناه أعلاه لنتصور التصغتَ بعامل غتَ صحيح بفرؽ أننا الآف 
بمدد الشبكة لتغطي الصورة ابؼطلوب تصغتَىا، بقري استكماؿ السويات الرمادية 

ومن ثم نعيد تقليص  ،حسب ابعار الأقرب أو حسب الاستكماؿ ثنائي ابػطية
خفيض أثر التزييف المحتمل، يفضل تغبيش الصورة الشبكة إلى حجمها المحدد. ولت

قليلا قبل تصغتَىا. وسنناقش التغبيش في الفصل التالي. ومن ابؼمكن استخداـ عدد 
أكبر من العناصر للاستكماؿ لإعطاء نتائج أكثر نعومة عموما، ولكن ذلك 

د صور يتطلب مواءمة النقاط مع سطوح أعقد. وبؽذه الطريقة أبنية استثنائية في تولي
لأبعاد وبؼعابعة الصورالطبية، ولكن العبء ابغسابي ابؼطلوب غتَ مبرر االرسوـ ثلاثية 

لصور حيث يكوف امن أجل تصغتَ الصور وتكبتَىا للتطبيقات العامة بؼعابعة 
 الاستكماؿ ثنائي ابػطية كافيا. 

-2  في السطر الأعلى من الشكل  -(f)-(d) 21-2نبتُ فيما يلي الأشكاؿ 
و  217× 217ؿ قد تم تكبتَىا من اىذه الأشك فما ذكرنا سابقا فإ. وك23
باستخداـ الاستكماؿ حسب ابعار  2413×2413إلى  21×21و  53×53
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الأقرب. النتائج ابؼكافئة باستخداـ الاستكماؿ ثنائي ابػطية مبينة في السطر الثاني 
و  217×217من الشكل نفسو. التحسن في ابؼظهر العاـ جلي وبخاصة بغالتي 

 ،فهي مغبشة 2413×2413التي تم تكبتَىا إلى  21×21. أما حالة 53×53
مرة. وبالرغم من ذلك  12ولكن بهب ألا ننسى أف ىذا الشكل تم تكبتَه بواقع 
ىي تقريب  (f) 23-2فإف نتيجة الاستكماؿ ثنائي ابػطية ابؼبينة في الشكل 

 .(c) 23-2ل معقوؿ للصورة الأصلية الشيء غتَ المحقق في الشك

 
و  64×64و  028× 028: في السطر العلوي صور تم تكبيرىا من 04-3الشكل 

باستخداـ السوية الرمادية للجار الأقرب. وفي السطر  0124×0124إلى  32×32
 السفلي الصور نفسها ولكن كبرت باستخداـ الاستكماؿ ثنائي الخطية.

 

 بين العناصربعض العلاقات الأساسية  3-5

a b c  

d e f  
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سنناقش في ىذا القسم عدة علاقات ىامة بتُ عناصر الصورة الرقمية. وكما ذكرنا 
، و عندما نشتَ إلى عنصر صورة بعينو، فسنستخدـ f(x,y)سابقا، نرمز للصورة بػ

 . qو pالأحرؼ الأبجدية الصغتَة مثل 

 

 pixel neighborsجيراف العنصر  3-5-0

 أربعة جتَاف أفقية وعمودية إحداثياتها ىي: (x,y)عند الإحداثيتpُلكل عنصر 

 

يبعد كل  و N4(P)يرمز بؽا   pىذه العناصر التي تسمى ابعتَاف الأربعة للعنصر  
خارج  P، وتقع بعض جتَاف العنصر (x,y)عنصر بدقدار واحدة ابؼسافة عن 

تقع على حدود الصورة. وللجتَاف الأربعة القطرية  (x,y)الصورة الرقمية إذا كانت 
 الإحداثيات التالية: pللعنصر 

 
 

اف الأربعة تدعى ابعتَاف الثمانية تَ . ىذه ابعتَاف القطرية مع ابعND(P)ويرمز بؽا بػ  
. وكما ىي ابغاؿ في ابعتَاف الأربعة فإف بعض N8(P)ويرمز بؽا بػ  pللعنصر 

 على حدود الصورة. (x,y)ابعتَاف القطرية تقع خارج الصورة الرقمية إذا كانت 
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 التجاور والاتصالية والمناطق والحدود 3-5-2

Adjacency, connectivity, regions and boarders 

د من مفاىيم الصورة الاتصالية بتُ العناصر مفهوـ أساسي يبس  تعريف العدي  
الرقمية كابؼناطق وابغدود. لكي نقوؿ عن عنصري صورة أنهما متصلاف، بهب أف 
ف ايكونا متجاورين وأف بوققا معيارا للتشابو )كأف تكوف سويتابنا الرماديت

 متساويتتُ، على سبيل الثاؿ(.

ىي بؾموعة قيم السويات الرمادية ابؼستخدمة لتعريف التجاور. في  Vلنفتًض أف 
، 2إذا كنا نتعامل مع التجاور بتُ العناصر التي قيمتها  V={1}الصورة الثنائية، 

 Vلصورة الرمادية، فإف ابؼفهوـ لا بىتلف أساسا، ولكن المجموعة إلى اوبالنسبة 
مع مفهوـ التجاور في الصورة  برتوي عدة قيم. فعلى سبيل ابؼثاؿ، عندما نتعامل

أية  V، بيكن أف تكوف 144و  4الرمادية التي تأخذ عناصرىا أية قيمة بتُ 
. وتبعا لأنواع v={50-55}، مثل بؾموعة جزئية من ابؼائتتُ وستة وبطستُ قيمة

 الاتصالية، لدينا ثلاثة أنواع من التجاور:

 

 adjacency-4رباعي التجاور ال 3-5-2-0

ضمن   qمتجاورين رباعيا إذا كانت  Vبقيم من  qو   pيكوف عنصرا صورة 
 .N4(P)المجموعة 
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 adjacency-8ثماني التجاور ال 3-5-2-2

ضمن   qمتجاورين بشانيا إذا كانت  Vبقيم من  qو   pيكوف عنصرا صورة 
 .N8(P)المجموعة 

 

 مختلطالتجاور ال 3-5-2-3

                         mixed adjacency (m-adjacency)  

 متجاورين بذاورا بـتلطا إذا كاف Vبقيم من  qو   pيكوف عنصرا صورة 

(2) q   ضمن المجموعةN4(P) ،وأ 
(1) q   ضمن المجموعةND(P) و المجموعة ،N4(P)    N4(q)  لا

 .Vبرتوي أية عناصر قيمها من 

الثمانية، وىي كما نلاحظ، فإف الاتصالية ابؼختلطة ىي تعديل للاتصالية 
تستعمل لإزالة الغموض الذي بوصل أحيانا أثناء استعماؿ الاتصالية الثمانية. 

من أجل  (b) 24-2يب العناصر في الشكل تفعلى سبيل ابؼثاؿ، تأمل تر 
{V=1}   حيث تبتُ العناصر الثلاثة العلوية تعددا )غموضا( في الاتصالية .

ىذا الغموض بىتفي عند وط ابؼتقطعة. لاحظ أف طكما ىو مبتُ في ابػ
 .(c)24-2استعماؿ الاتصالية ابؼختلطة كما في الشكل 
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العناصر المجاورة بشانيا  (b)بؾموعة عناصر بتًتيب معتُ،  (a) 24-2الشكل 
 التجاور ابؼختل . (c)للعنصر ابؼركزي موصولة بخ  متقطع، 

 

 pathالممر  3-5-2-4

إلى  (x,y)الإحداثيتُ  يذ p( من العنصر curveأو )ابؼنحتٍ  (الرقمي)ابؼمر 
 ىو تتابع عناصر إحداثياتو (s,t) الإحداثيتُ يذ qالعنصر 

 ا 

(x0, y0), (x1, y1), ….., (xn, yn) 

 

 و   (xi, yi)و العناصر  (xs, yt)  = (xn, yn) و  (x, y) = (x0, y0)حيث 
 (xi-1, yi-1)  1متجاورة من أجل ≤ i≤ n ،في ىذه ابغاؿ .n   .ىي طوؿ ابؼمر

 فإذا كاف

(x0, y0) =  (xn, yn) 

a b c 
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وبيكن أف نعرؼ بفرا رباعيا أو بشانيا أو . closed pathيكوف ابؼمر مغلقا 
، ابؼمرات (c) 24-2بـتلطا تبعا للتجاور المحدد. فعلى سبيل ابؼثاؿ، في الشكل 

ابؼمر بـتل . نلاحظ ىنا أف التجاور ابؼختل  يلغي  (c) 24-2بشانية، وفي الشكل 
 تعدد ابؼسارات في ابؼمرات ويزيل الغموض.

 

 connected componentsتصلة مالمركبات ال 3-5-2-5

 qو  pترمز إلى بؾموعة عناصر في صورة ما، نقوؿ عن عنصري صورة  sإذا كانت 
. ومن أجل Sأنهما متصلاف إذا وجد بفر بينهما مكوف بشكل كامل من عناصر في 

. وإذا  S، تسمى بؾموعة العناصر ابؼتصلة بو مركبة متصلة تابعة لػSأي عنصر في 
 برتوي مركبة متصلة واحدة، تسمى عندئذ بؾموعة متصلة. sكانت 

الصورة إذا كانت  منطقة في  Rبؾموعة من العناصر في صورة، نسمي  Rإذا كانت  
، أو  borders، وتسمى أيضا )التخوـ boundaryبؾموعة متصلة. ابغدود 

ىي بؾموعة العناصر في ابؼنطقة التي بؽا جار  R( بؼنطقة ما contoursالكفافات 
عرؼ تبسثل الصورة بأكملها )مستطيل مثلا(،   Rأو أكثر خارجها. إذا كانت 

في السطرين والعمودين الأوؿ والأختَ. وىذا  ابغدود عندئذ بأنها العناصر ابؼوجودة
 التعريف الأختَ ضروري لأف الصورة ليس بؽا جتَاف خارج حدودىا.
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 holes and irregularالثقوب والنقاط الشاذة  3-5-2-6

points 

 ةيعرؼ الثقب بأنو عنصر صورة ) أو أكثر( قيمتو الصفر وبصيع جتَانو بزالف قيم  
تعرؼ بأنها فالصفر. أما النقطة الشاذة وىي بسثل عادة نقطة ضجيج في الصورة 

( وبصيع جتَانو بؽا في الصورة الثنائية 2عنصر صورة قيمتو ليست صفرا )تساوي 
قيمة الصفر. أما في الصورة الرمادية، فالنقطة الشاذة ىي تلك التي بزتلف قيمتها 

 اعا أـ ابلفاضا.بشكل كبتَ عن جتَانها )أو بؿيطو( ارتف

 

 المناطق والحدود والحواؼ 3-5-2-7

regions, boundaries and edges                                  

إف كل بؾموعة من العناصر ابؼتصلة فيما بينها تسمى منطقة، والعناصر التي تقع 
على ابغدود ابػارجية بؽذه ابؼنطقة وتشكل فيما إذا وصلت ببعضها خطا مغلقا 

بوي  بابؼنطقة من بصيع  يبوي  بابؼنطقة تسمى عناصر حدود، وخ  المحي  الذ
جوانبها بيثل ابغدود بتُ ابؼنطقة وابؼناطق الأخرى ابؼتابطة بؽا. أما ابغواؼ فتنتج عن 

وتكشف باستخداـ الاشتقاؽ  ةانقطاع في السويات الرمادية ضمن ابؼنطقة ابؼعين
تفصيل في فصوؿ لاحقة، وبالتالي فابؼنطقة متبوعا بتعتيب، كما سنتطرؽ لذلك بال

ىي تعبتَ موضعي  edgesعن الصورة، وابغواؼ  globalىي تعبتَ إبصالي 
ضمن الصورة، وبيكن أف تأخذ ابغدود وابغواؼ ابؼعتٌ نفسو وتكشف بالطريقة 

 نفسها في الصور الثنائية فق .
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 distance measuresقياسات المسافة  3-6

فإف  (v,w)و  (s,t)و  (x,y)التي إحداثياتها z، و p ،qإذا كاف لدينا العناصر 
D :ىي دالة مسافة إذا كاف 

 

 

كما   qو  p بتُ النقطتتُ  Euclidean distanceتعرؼ ابؼسافة الأقليدية 
 يلي:

 
 

مسافة أقل  (x,y)ومن أجل قياس ابؼسافة ىذا، تقع النقاط التي تبعد عن النقطة 
 .(x,y)متمركز حوؿ  rضمن قرص نصف قطره  rأو تساوي قيمة معينة 

( بتُ  city blockمربع ابؼدينة  وتعرؼ ابؼسافة الرباعية التي تدعى أيضا)مسافة
p   وq   :كما يلي 
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مسافة رباعية أقل أو تساوي  (x, y)تشكل في ىذه ابغالة العناصر التي تبعد عن 
. فعلى سبيل ابؼثاؿ، تشكل العناصر التي (x, y)متمركزا حوؿ معينا  rقيمة معينة 

معتُ كفافات ابؼسافة الثابتة  2مسافة أصغر أو تساوي  (x, y)تبعد عن ابؼركز 
 التالي:

 

 

ىي ابعتَاف الأربعة للنقطة  D4=1ونلاحظ أف العناصر التي تبعد عن ابؼركز مسافة 
(x, y). 

 checker board الداما)تسمى أيضا مسافة رقعة  D8أما ابؼسافة الثمانية 

distance ُبت )p   وq  :فتعرؼ كما يلي 
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مسافة بشانية أقل أو تساوي  (x, y)تشكل في ىذه ابغالة العناصر التي تبعد عن 
. و على سبيل ابؼثاؿ، تشكل العناصر التي (x, y)مربعا متمركزا حوؿ  rقيمة معينة 

مربع كفافات ابؼسافة الثابتة  2مسافة أصغر أو تساوي  (x, y)تبعد عن ابؼركز 
 التالي:

 
 

ىي ابعتَاف  D8=1في ىذه ابغالة، نلاحظ أف العناصر التي تبعد عن ابؼركز مسافة 
 .(x, y)الثمانية للنقطة  

مستقلتتُ عن وجود بفر بتُ  qو  pونلاحظ ىنا أف ابؼسافتتُ الرباعية والثمانية بتُ 
بؼسافة ابؼختلطة فإف إلى اعلقاف بإحداثياتهما فق . أما بالنسبة النقطتتُ لأنهما تت

وبالتالي فهي تتعلق  ،ابؼسافة بتُ النقطتتُ تعرؼ بأنها تساوي طوؿ أقصر بفر بينهما
 بقيمة النقاط على طوؿ ابؼمر بالإضافة لقيم جتَانها.

 

 العمليات التي تطبق على الصورة على أساس العنصر 3-7
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العمليات بتُ الصور كتقسيم صورة على أخرى. تتم ىذه العملية بذرى العديد من 
بتقسيم عناصر الصورة الأولى على العناصر ابؼطابقة بؽا في الصورة الثانية، عنصرا 
فعنصر. وبطبيعة ابغاؿ  بهب ألا تكوف قيمة أي عنصر من الصورة الثانية صفرا. 

ابو كضرب الصورة وتعرؼ عمليات أخرى حسابية ومنطقية بتُ الصور بشكل مش
بثابت لزيادة شدة إضاءتها أو بزفيضها، أو أخذ تقاطع صورة ثنائية مع أخرى 

 بغذؼ مناطق بعينها في الصورة، وىكذا.

 

 العمليات الخطية وغير الخطية 3-8

بحيث يكوف دخلو وخرجو صورة بؿددة، فإننا من أجل  Hإذا كاف لدينا عامل مؤثر 
 نو عامل مؤثر خطي إذا كافإ Hنقوؿ عن  ،bو  aو ثابتتُ  gو   fصورتتُ 

 
بؾموع  فيوبكلمات أخرى، بهب أف تكوف نتيجة تطبيق العامل ابؼؤثر ابػطي 
الصورتتُ  فيالصورتتُ )اللتتُ ضربتا بالثابتتُ ابؼبينتُ( مطابقة لتطبيق العامل ابؼؤثر 

بشكل إفرادي وضربهما بالثابتتُ بشكل مناسب وبصع النتيجتتُ. فعلى سبيل 
صورة، ىو عامل مؤثر  Kابؼثاؿ، العامل ابؼؤثر الذي تكوف وظيفتو حساب بؾموع 

، والعامل ابؼؤثر الذي بوسب القيمة ابؼطلقة لفرؽ linear operatorخطي 
. وللعمليات nonlinear operatorصورتتُ ىو عامل مؤثر غتَ خطي 

ابػطية على الصور أبنية استثنائية في معابعتها لأنها مبنية على جزء ىاـ من النتائج 
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 أف العمليات غتَ ابػطية تعطي أداءً  النظرية والعملية الراسخة. وعلى الرغم من
أفضل أحيانا، لا بيكن التنبؤ بنتيجتها دائما، و جزء ىاـ منها غتَ مفهوـ بساما 

 نظريا. 

 

 

 

 

 الرابعالفصل 

 

 تحسين الصور الطبية
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 في المجاؿ الحيزي
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قدمةم  

ابؽدؼ الرئيس من برستُ الصورة ىو معابعتها بحيث تكوف نتيجة ابؼعابعة أفضل إف 
إف كلمة "معتُ" ىنا ضرورية لتؤكد على أف  من الصورة الأصلية لتطبيق معتُ.

التقنيات ابؼعروضة في ىذا الفصل موجهة لتحستُ الصورة من أجل تطبيقات بؿددة 
problem oriented فعلى سبيل ابؼثاؿ، ليس بالضرورة أف تكوف أفضل .

تقنيات بؼعابعة صور الأشعة السينية ىي الأفضل بؼعابعة صور القلب النابض أو 
ائية. وبغض النظر عن التقنية أو الطريقة ابؼستعملة، فإف تقنيات برستُ الصور الفض

 الصور ىي من أكثر طرائق معابعة الصورة أبنية وجاذبية لناحية ابؼعاينة البصرية.

طرائق المجاؿ  و تقع طرائق برستُ الصورة في تصنيفتُ أساسيتُ: طرائق المجاؿ ابغيزي
ة إلى مستوي الصورة نفسها وتعتمد ىذه الطرائق التًددي. ترجع طرائق ابؼعابعة ابغيزي

على معابعة عناصر الصورة مباشرة. وتعتمد تقنيات المجاؿ التًددي على تعديل 
برويل فورييو للصورة. وسنعرض كل صنف من ىذين الصنفتُ في فصل مستقل. 
وليس أمرا غتَ عادي أف بقد طريقة مركبة تضم تقنيات من كلا الصنفتُ بتًتيب 

 .مناسب

من ابؼناسب أف نؤكد ىنا أنو لا توجد نظرية عامة لتحستُ الصورة، وعندما نعافً 
صورة من أجل التفستَ البصري، يأتي ابغكم النهائي على جودة طريقة برستُ معينة 
من الشخص الذي يعاين الصورة نفسو. إف التقييم البصري لنوعية الصورة أمر 

خادع بؼقارنة أداء  ىو إجراءلصورة شخصي جدا، لذلك، فإف وضع معيار بعودة ا
ابػوارزميات. وعندما تكوف ابؼسألة معابعة صورة من أجل الإدراؾ من قبل الآلة، 
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تصبح عملية تقييم الأداء أسهل نسبيا. فعلى سبيل ابؼثل، إذا كنا نتعامل مع مسألة 
ضل طريقة معابعة ىي تلك التي تعطي أفضل فقراءة ابغاسوب للنصوص، فإف أ

إلى عرؼ صحيح. ولكن مهما اختلفت طريقة ابؼعابعة وابؽدؼ، نبقى بحاجة معدؿ ت
 ة برستُ معينة.ققدر معتُ من التجربة وابػطأ قبل اختيار طري

 

 backgroundخلفية  4-0

"المجاؿ ابغيزي" إلى بؾموع العناصر التي تشكل الصورة، طرائق المجاؿ يرجع مصطلح 
ىذه العناصر. وبيكن التعبتَ عن الطرائق ابغيزي ىي إجراءات تعمل مباشرة على 

 ابغيزية عموما بابؼعادلة التالية:

 
ىو  Tو  ،ىي الصورة ابؼعابعة g(x,y)و  ،ىي صورة الدخل f(x,y)ف إحيث 

على بؾموعة  Tوبيكن أف تعمل  .(x,y)معرؼ في جوار بؿدد لػ  f فيعامل مؤثر 
من الصور من أجل بزفيض  (K) معتُ من الصور كإجراء عملية ابعمع على عدد

 الضجيج.

ىو استعماؿ صورة فرعية على  (x,y)إف الطريقة الشائعة لتعريف جوار حوؿ نقطة 
 .2-3شكل مربع أو مستطيل كما ىو مبتُ في الشكل 

(4-1) 
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 . (x,y)حوؿ النقطة   3×3جوار أبعاده  0-4الشكل 

 

بورؾ مركز الصورة الفرعية من عنصر لآخر، بدءاً من الزاوية العليا اليسرى. ويطبق 
عند ذلك ابؼوضع. وتستخدـ  gي ابػرج ليعط (x,y)العامل ابؼؤثر عند كل موضع  

العملية عناصر الصورة الواقعة برت ابعوار. وعلى الرغم من أف ابعوارات التي تأخذ 
فإف ابعوارات ابؼربعة وابؼستطيلة ىي الأكثر شيوعا شكل دائرة تقريبي تستخدـ أحيانا 

 .تنفيذىاحتى الآف لسهولة 

)أي أف ابعوار ىو  2×2بكصل على أبس  شكل للجوار عندما تكوف أبعاده 
عندئذ  Tوتصبح  (x,y)عند  fعلى  gعنصر واحد(. في ىذه ابغاؿ، تعتمد قيمة 
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، gray level transformation functionدالة برويل سويات رمادية 
"، أو "دالة شدة mapping functionويقاؿ عنها أيضا "دالة نقل 

intensity function:من الشكل " 

 
 g(x,y)و   f(x,y)بنا متحولاف يرمزاف إلى السوية الرمادية لػ  sو  rحيث أف 

            على التوالي. فعلى سبيل ابؼثاؿ، إذا كانت دالة التحويل كما ىو مبتُ في الشكل
3-1(a) فإف التحويل سينتج صورة ذات تباين أعلى بتعتيم السويات الرمادية ،

 mوتفتيح )زيادة شدة الإضاءة( السويات التي تساوي أو أعلى من  mالأقل من 
 contrastفي الصورة الأصلية. تدعى ىذه التقنية "مد التباين 

stretchingدية "، وفي ىذا التحويل، تضغ  السويات الرماr  الأقل منm  إلى
لسويات إلى ابابذاه الأسود. وبودث عكس ىذا الأثر بالنسبة  sنطاؽ ضيق من 

أو أعلى منها. ابغالة ابغدية بؽذا التحويل ابؼبينة في الشكل  mالتي تساوي  ةالرمادي
3-1(b)  تنتج صورة ثنائية السويةbinary image والنقل من ىذا النوع .

". وبيكن تشكيل برويلات سويات رمادية thresholdingيسمى "تعتيب 
بسيطة نسبيا لكنها فعالة. ولأف التحستُ عند أية نقطة من الصورة يعتمد على 
قيمة السوية الرمادية عند النقطة نفسها، فإف تقنيات ىذا الصنف تدعى "تقنيات 

 ". point processing techniquesمعابعة النقطة 

 

 

(4-2) 
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 دالتي تحويل سويات رمادية لتحسين التباين. 2-4الشكل 

 

تسمح ابعوارات الأكبر بدرونة أعلى في ابؼعابعة. إف الطريقة العامة ىي استعماؿ تابع 
. إف أحد الأساليب (x,y)عند  gلتحديد قيمة  (x,y)في ابعوار المحدد لػ  fلقيم 

أو نافذه  maskقناع )الأساسية في ىذا المجاؿ ىو استخداـ ما يسمى 
window أو مرشحfilter والقناع ىو مصفوفة ثنائية الأبعاد كتلك ابؼبينة في .)
وقيم معاملات ىذا القناع بردد  .2×2وغالبا ما تكوف أبعادىا  2-3الشكل 

"ابؼعابعة  نتيجة التي تتم باستخدامو. وتسمى التقنيات التي تستخدـ القناعال
 .filteringالتًشيح  " أوmask processingباستخداـ  القناع 

 

 

 

a   b 
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 بعض تحويلات السويات الرمادية الأساسية 4-2

وسنرمز لقيم  تعد دواؿ برويل السويات الرمادية من أبس  تقنيات برستُ الصور. 
، على التوالي. وترتب  ىاتاف القيمتاف sو   rالسويات الرمادية قبل ابؼعابعة وبعدىا 

ىي التحويل الذي ينقل قيمة العنصر  Tف إحيث  ، s=T(r)كما ذكرنا بالعلاقة 
r  إلى قيمة العنصرs ولأننا نتعامل مع كميات رقمية، فإف قيم دالة التحويل بززف .

يتم ابغصوؿ عليها  sإلى  rفي مصفوفة أحادية البعد، و القيم التي يتم نقلها من 
مناسبة. وإذا كنا نتعامل مع البايت )بشانية  lookupباستخداـ جداوؿ بحث  

 مدخلا. 145سيكوف لو  tتات( فإف جدوؿ البحث الذي بوتوي قيم ب

الذي يبتُ ثلاثة أنواع  2-4وكمدخل لتحويلات السويات الرمادية، تأمل الشكل 
التحويل السالب وبرويل و ابػطي )التحويل اساسية تستعمل عادة لتحستُ الصور: 

( linear, negative and identity transformations التطابق
 log and inverse logللوغاريتمي العكسي االلوغاريتمي )اللوغاريتمي و  و

 transformations ( وقانوف القوة )برويلات القوة وابعذر من الدرجة n    
nth power and nth roots transformationsبرويل التطابق .) 

ىو ابغالة الأبس  حيث تتطابق فيها قيم ابػرج مع قيم الدخل، وقد تم إدراجو في 
 .completenessالرسم من أجل اكتماؿ الاحتمالات 
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 image negativesالنسخ السالبة للصور  4-2-0

يتم ابغصوؿ على النسخة السالبة للصورة التي تنحصر سوياتها الرمادية في المجاؿ 
0,L-1  وابؼعطى بالعلاقة  2-3باستخداـ التحويل السالب ابؼبتُ في الشكل
 التالية:  

S = L – 1 – r. 

 

 بعض دواؿ تحويلات السويات الرمادية 3-4الشكل 

 الأساسية المستخدمة لتحسين الصورة.

(4-3) 
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إف عكس السويات الرمادية بهذه الطريقة ينتج ما يكافئ الصورة الضوئية السالبة. 
يلائم ىذا النوع من ابؼعابعة بشكل خاص التفاصيل البيضاء أو الرمادية ابؼوجودة في 
مناطق عابسة من الصورة وبخاصة إذا كانت ابؼناطق السوداء مهيمنة من حيث 

مثالا من ىذا النوع. الصورة الأصلية ىي صورة  3-3ابغجم.  يبتُ الشكل 
أف المحتوى البصري واحد في  ماموغراـ برتوي بقعة ورـ صغتَة. وعلى الرغم من

الصورتتُ، نلاحظ أف برليل أنسجة الصدر في الصورة السالبة أسهل بكثتَ في ىذه 
 ابغالة ابػاصة.

 

 
 صورة رقمية سالبة (b)صورة ماموغراـ رقمية أصلية.  (a) 4-4الشكل 

 .داـ التحويل السالبتم الحصوؿ عليها باستخ

 

a   b 
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 log transformationي مالتحويل اللوغاريت 4-2-2

 وفقا للمعادلةبوسب  2-3الشكل العاـ للتحويل اللوغاريتمي ابؼبتُ في الشكل 
 التالية:

S = c log (1+r) 

يفتًض أنها أكبر أو تساوي الصفر. يبتُ شكل   rىي ثابت، و   Cحيث أف  
الرمادية في صورة أنو ينقل بؾالا ضيقا من قيم السويات  ابؼنحتٍ اللوغاريتميىذا 

لسويات إلى اصحيح بالنسبة  سالدخل إلى بؾاؿ أوسع من سويات ابػرج، والعك
صورة الدخل الأعلى. نستعمل ىذا النوع من التحويلات بؼد قيم عناصر الصورة 
العابسة وضغ  قيم عناصر الصورة الفابرة. وبودث الشيء ابؼعاكس إذا استخدمنا 

 التحويل اللوغاريتمي العكسي. 

بيكن أف  2-3إف أي منحن لو الشكل العاـ للمنحتٍ اللوغاريتمي ابؼبتُ في الشكل 
 تيإف برويلات قانوف القوة ال يقوـ بعملية مد السويات الرمادية في الصورة وضغطها.

سنناقشها في القسم التالي ىي في ابغقيقة أكثر تنوعا من التحويل اللوغاريتمي بؽذا 
غاريتمي لو ميزة ىامة وىي أنو يضغ  المجاؿ غتَ أف التحويل اللو  ،الغرض

الديناميكي للصور بتغتَات كبتَة في قيم سوياتها الرمادية.  وكمثاؿ شائع للصور 
 245إلى  4التي بؽا بؾاؿ ديناميكي واسع ىو برويل فورييو الذي بيكن أف بيتد من 

وىو ما سنستخدمو ىنا لتوضيح فعالية التحويل اللوغاريتمي. إف أنظمة الإظهار 
سوية رمادية ونتيجة لذلك، يضيع الكثتَ من القيم الصغتَة  145التقليدية تظهر 

(4-4) 
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صورة لتحويل فورييو  (a)4-3يبتُ الشكل  ابؽامة لتحويل فورييو نتيجة التقريب.
قد قيست ىذه القيم بشكل خطي و 106 × (1.5 ,0) بستد قيمها في المجاؿ 

بوضوح ىيمنة ىذا الشكل بت. يظهر  7للإظهار باستخداـ نظاـ إظهار بدقة 
نتيجة  (b) 4-3القيم الكبتَة واختفاء القيم الصغتَة من الصورة. ويبتُ الشكل 

 2القيمة  cالثابت  ءوإعطا (3-3)إظهار الصورة نفسها ولكن بعد تطبيق ابؼعادلة 
ومن ثم تقييسها خطيا وإظهارىا بالنظاـ  ،6.2إلى  0قيم من حيث أصبح بؾاؿ ال

ووضوح القيم  أصبحت القيم الصغتَة بؽا أبنية ،(b)4-3نفسو. كما يبتُ الشكل 
الكبتَة نفسها والصورة أصبحت غنية بالتفاصيل. بصيع صور برويل فورييو التي ستًد 

 لاحقا في الكتاب سيتم إظهارىا بالطريقة نفسها.

 

 

الصورة  (b)بت.  8خطيا بنظاـ وقد تم إظهارىا صورة تحويل فورييو  (a) 5-4الشكل 
 نفسها وقد أظهرت باستخداـ التحويل اللوغاريتمي.

 

a   b 
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 تحويلات قانوف القوة 4-2-3

power-law transformations                                 

 الشكل العاـ التالي: ةبرويلات قانوف القو  ذتأخ

γ
s = c r 

من    rمقابل  sرسوما لػ  5-3ثابتاف موجباف. يبتُ الشكل   γو  cف إحيث 
لتحويل اللوغاريتمي، فإف ة لغامّا. وكما ىي ابغاؿ بالنسبة إلى اأجل قيم بـتلف

قانوف القوة بقيم أقل من الواحد لغامّا تنقل بؾالا ضيقا من قيم الدخل  تمنحنيا
قيم الدخل إلى الغامقة إلى بؾاؿ أوسع من قيم ابػرج.، والعكس صحيح بالنسبة 

الأعلى. وخلافا للدالة اللوغاريتمية، نلاحظ ىنا وجود عائلة من منحنيات التحويل 
-3ا. وكما ىو متوقع، نرى في الشكل التي بيكن ابغصوؿ عليها ببساطة بتغيتَ غامّ 

أف ابؼنحيات ابؼولدة بقيم غامّا أصغر من الواحد بؽا الأثر ابؼعاكس بساما لتلك  5
ابؼولدة من قيم أكبر من الواحد. وكما نلاحظ في الشكل نفسو أيضا أف ابؼنحتٍ 

       ىو منحتٍ ابؽوية. =γ c 1=ابؼولد من أجل 

من بذهيزات التقاط الصور وطباعتها وإظهارىا من ابعدير ذكره ىنا أف العديد 
تستجيب وفقا لقانوف القوة. وقد بظي الأس في ىذه ابؼعادلة اصطلاحا "غامّا"، 

بؽذا الأس. وتسمى العملية ابؼستخدمة لتصحيح  لرمزوىذا ىو سبب اختيار ىذا ا

(4-5) 
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 gammaظاىرة الاستجابة وفقا لقانوف القوة ىذا بػ)تصحيح غامّا 

correction ). 

 

 
γرسم للمعادلة  6-4الشكل 

s = c r  من أجل قيم مختلفة لغامّا 

 في جميع الحالات. (c=1)حيث 

 

 تحسين التباين باستخداـ تحويلات قانوف القوة 4-2-3-0
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إضافة إلى "تصحيح غامّا" تستخدـ برويلات قانوف القوة في برستُ التباين. يبتُ 
صورة رنتُ مغناطيسي للجزء العلوي من عمود فقري لإنساف مع  (a)6-3الشكل 

انزلاؽ ناتج عن كسر وبساس مع ابغبل الشوكي. بيكن رؤية الكسر قرب ابؼركز 
العمودي للعمود الفقري عند الربع الأوؿ من البداية العلوية تقريبا. ولأف الصورة 

غوبا. بيكن ابغصوؿ الأصلية يطغى عليها السواد، يكوف مد السويات الرمادية مر 
على ىذ التأثتَ باستخداـ برويل القوة بقيم كسرية للأس. تم ابغصوؿ على الصور 

. قيم غامّا (3-4)يل قانوف القوة وابؼعادلة و باستخداـ بر 6-3الأخرى في الشكل 
في   c=1على التوالي، و ،0.3و  0.4و   0.6ىي  (d)-(b)ابؼوافقة للصور 

أصبحنا قادرين  0.4إلى  0.6 ع إنقاص غامّا منبصيع ابغالات. نلاحظ أنو م
برسنت بعض تفاصيل  0.3على رؤية مزيد من التفاصيل. وعندما أصبحت غامّا 

ابػلفية ولكن التباين بدأ ينخفض وأصبح ابؼظهر العاـ أصبح باىتا قليلا وبخاصة في 
ابػلفية. وبدقارنة بصيع النتائج بقد أف أفضل نتيجة حصلنا عليها من حيث التباين 

 .γ 0.4=والتفاصيل ابؼمكن بسييزىا كانت من أجل 
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نتيجة تطبيق  (d)–(b)صورة رنين مغناطيسي لعمود فقري مكسور.  (a) 7-4الشكل 

 على التوالي. γ =0.3 ,0.4 ,0.6و  c=1مع ( 4-5)المعادلة 

 

 التحويلات الخطية على شكل قطع مستقيمة 4-2-4

piecewise linear transformations                             

إف الطريقة ابؼكملة للطرائق التي شرحت في الأقساـ السابقة ىي استخداـ 
التحويلات ابػطية ابؼشكلة من قطع مستقيمة التي بوسب طوبؽا وميلها بدا بىدـ 
التحستُ ابؼطلوب. ابؼيزة الأساسية بؽذا النوع من التحويلات ىو أنها بيكن أف 

ىي أنها تتطلب تدخلا من تكوف معقدة بالقدر ابؼطلوب. والسيئة الأساسية 

a   b 

c   d 
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برويلا بموذجيا  7-3ثل الشكل ثاؿ، بي. فعلى سبيل ابؼابؼستخدـ أكثر من سابقاتها
بشكل دالة  (r2,s2)و   (r1,s1)لتباين. تتحكم مواقع النقطتتُ ايستخدـ بؼد 

يصبح التحويل خطيا ولا ينتج أي تغيتَ  r2=s2و  r1=s1التحويل.  فإذا كانت 
يصبح التحويل   s2=L-1و  s1=0و  r1=r2في السويات الرمادية. وإذا كانت 

و   (r1,s1). أما القيم ابؼتوسطة لػ binaryدالة تعتيب تنتج صورة ثنائية السوية 
(r2,s2)  فيفتعطي نتائج متنوعة بؼد السويات الرمادية لصورة ابػرج، وبالتالي تؤثر 

ليكوف شكل  (r2≤s2)و   (r1≤s1)ابػرج. وبشكل عاـ يفتًض أف تكوف 
السويات الرمادية الناتج منسجما وبغفظ التًتيب الأساسي للسويات الرمادية ومنع 

قيمتتُ عاليتتُ   s2 و    s1وبيكن إعطاء النقطتتُ  ظهور سويات رمادية زائفة.
لتأكيد على بؾاؿ بؿدد من السويات الرمادية موضع اىتمامنا كأف يكوف لبقع ل

مرضية في صورة طبية. ويسمى ىذا النوع من التحويلات برويل شطر السويات 
ويستعمل عادة  gray level slicing transformationsالرمادية 

 عة السينية.شلتحستُ صور الأ
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 التباين.تحويل نموذجي يستخدـ لمد  8-4الشكل 

 

 bit-plane slicingتقسيم مستوي البتات إلى شرائح  4-2-5

إف التمثيل الشائع للسويات الرمادية يتم باستخداـ البايت )بشانية بتات(، وأحد 
الطرائق التي تستخدـ في ترميز الصورة وفي استكشاؼ تركيب سوياتها الرمادية تبعا 

يسمى تقسيم مستوي البتات إلى شرائح، لعدد البتات ابؼستخدمة في التمثيل ىو ما 
بشانية مستويات )مستو لكل بت من بتات البايت ابؼستخدـ  ةوىو في ابغالة الشائع

تصورا لبتات التمثيل على شكل مستويات، ويبن  8-3في التمثيل(. يبتُ الشكل 
الصور النابذة عن إعطاء السويات الرمادية التي بيثلها كل بت سوية  24-3الشكل 

توي أىم تفاصيل ء الصفر لبقية السويات. نلاحظ أف البتات العليا براواحدة وإعط
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سوية  217الصورة، وبيكن فهم ذلك لأف البت الثامن، على سبيل ابؼثاؿ،  بيثل 
رمادية. و بيكن استخداـ ىذه الطريقة في الصور الطبية للتأكيد على مناطق بعينها 

 في الصورة وإظهارىا بوضوح.

 
 مستويات البتات 9-4الشكل 

 
 .صورة مولدة بالحاسوب 01-4الشكل 
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 .01-4صور مستويات البتات الثمانية لصورة الشكل  00-4 الشكل

 

 معالجة الهيستوغراـ 4-3

ىو دالة متقطعة  [L-1,0]في المجاؿ  ةإف ىيستوغراـ الصورة الرقمية بسويات رمادي
h(rk) = nk  ف إ، حيثrk  ىي السوية الرمادية رقمk  وnk  ىي عدد عناصر

على  nkس ابؽيستوغراـ عادة بتقسيم ويقي  . kالصورة التي بؽا سوية رمادية تساوي 
عطى صيغة ابؽيستوغراـ ت. ولذلك، nبؾموع العناصر في الصورة مشارا إليها بػ 

. k=0,1,…., L-1من أجل  p(rk)=nk/nبالعلاقة  normalizedابؼقيس 
، rkالسوية  ثبسثل كثافة احتماؿ حدو   p(rk)ف إوبشكل تقريبي، بيكن أف نقوؿ 

 بؾموع مركبات ابؽيستوغراـ ابؼقيس يساوي الواحد.وبالتالي فإف 
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 ، وابؽيستوغرامات ىي الأساس للعديد من تقنيات معابعة الصورة في المجاؿ ابغيزي
بيكن أف تستخدـ معابعة ابؽيستوغراـ بشكل فعاؿ من أجل برستُ الصورة كما 

بيكن سنرى في ىذا القسم.  فبالإضافة لكونو يؤمن إحصائيات ىامة حوؿ الصورة، 
راـ سهل ابغساب بربؾيا بفا بهعلو غأف يستخدـ في ضغ  الصورة وبذزيئها. ابؽيستو 

)الزمن  اقتصاديا للتطبيق في بذهيزات معابعة الصورة ومناسبا للتطبيقات الآنية
 لسرعة تنفيذ خوارزمياتو. realtime ابغقيقي(

يعطي شكل ابؽيستوغراـ تصورا إبصاليا للمظهر العاـ للصورة ) عاتم، فاتح، إلخ..(. 
وكمقدمة لشرح دور ابؽيستوغراـ في معابعات برستُ الصورة،  سنستعرض في 

لعاـ ىي: عاتم و اصورة حيوية في أربعة تصنيفات شائعة للمظهر  21-3الشكل 
 ابعانب الأبين من صورة كل فاتح و منخفض التباين و عالي التباين. ويظهر في

وبيثل المحور  rkصنف ىيستوغرامها حيث بيثل المحور الأفقي السويات الرمادية 
إذا كانت القيم مقيسة. لذلك،  p(rk)=nk/nأو h(rk) = nkالعمودي 

أو لكثافة  ،rkفابؽيستوغراـ بيثل ربظا لعدد  العناصر في الصورة لكل سوية رمادية 
 رمادية في الصورة إذا كاف ابؽيستوغراـ مقيسا. احتماؿ حدوث كل سوية 

أف مركبات ىيستوغراـ الصورة العابسة تقع في ابعزء  21-3نلاحظ في الشكل 
الأدنى من السلم الرمادي، وأف مركبات الصورة الفابرة تقع في ابعزء الأعلى من 

متجمعة في  ضالسلم الرمادي بينما تقع مركبات الصورة ذات التباين ابؼنخف
نتصف السلم، و أختَا، بستد مركبات ىيستوغراـ الصورة ذات التباين العالي عل  م

كامل السلم الرمادي تقريبا وبتوزع منتظم تقريبا. ىذا النوع من ابؽيستوغرامات ينتج 
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وسنرى في القسم التالي   من الصور ذات التباين العالي والتي برتوي تفاصيل كثتَة.
صورة من ىذا النوع من حيث الوضوح بتسوية  كيف بيكن أف بكوؿ أية صورة إلى

 ىيستوغرامها اعتمادا على ابؼعلومات ابؼوجودة فيو فق .

 histogram equalizationتسوية الهيستوغراـ  4-3-0

وجدنا في القسم السابق أف ىيستوغراـ الصورة العابسة يتًكز في ابؼنطقة الدنيا من 
التباين يتًكز في نطاؽ ضيق في السلم الرمادي وىيستوغراـ الصورة منخفضة 

منتصف السلم، بينما الصورة الفابرة يتًكز ىيستوغرامها في ابؼنطقة العليا منو. كما 
لا حظنا أف ىيستوغراـ الصورة ذات التباين العالي بيتد على كامل السلم تقريبا، 
ي وىذه ىي ابغالة ابؼرغوبة والتي تعطي أكبر قدر من وضوح الصورة. سنشرح فيما يل

تقنية معابعة للهيستوغراـ بحيث تعطي آليا صورة من النوع الأختَ مهما كاف نوعها 
قبل ابؼعابعة. ىذه التقنية تسمى "تسوية ابؽيستوغراـ" وىي بروؿ أي ىيستوغراـ إلى 
ىيستوغراـ منتظم تقريبا ويتوزع على كامل السلم الرمادي بالاعتماد على ابؼعلومات 

 صورة الأصلية نفسها فق .ابؼوجودة في ىيستوغراـ ال

( أف استعماؿ التوزيع التًاكمي 2881بيكن الإثبات رياضيا )عمار 
Comulative Distribution (CD)    كدالة برويلCD Function 

(CDF)  ينتج صورة ذات سويات رماية منتظمة الكثافة، ويعتٍ ذلك بدفهوـ
بفكن.  وميزة ىذه الطريقة اؿ الديناميكي وإعطاء أكبر وضوح التحستُ زيادة المج

فيما يلي طريقة نشرح  أنها آلية وتعتمد على معلومات ىيستوغراـ الصورة فق . و
 تسوية ابؽيستوغراـ لتحستُ الصورة.
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 صورة حيوية بأربعة أصناؼ للمظهر العاـ )عاتم و فاتح 02-4الشكل 

 منخفض التباين و عالي التباين( مع ىيستوغراـ كل صنف. و
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 في الصورة الرقمية بابؼعادلة rkتقرب كثافة احتماؿ حدوث السوية الرمادية 

 

ىو عدد السويات الرمادية ابؼمكنة في الصورة، وبقية الرموز في ابؼعادلة  Lف إحيث 
 ىي نفسها ابؼستخدمة في القسم السابق. 

التي  CDF وىي  Sk = T(rk)وتتم تسوية ابؽيستوغراـ باستخداـ دالة برويل 
من ىيستوغراـ الصورة ابؼراد  (7-4)ذكرناىا أعلاه، وىي برسب وفق ابؼعادلة 

 تسوية ىيستوغرامها.

 
 وتتم عملية التسوية وفق ابػطوات التالية: 

 حساب ىيستوغراـ الصورة من سوياتها الرمادية. – 2

 من ابؽيستوغراـ. CDFحساب دالة التوزيع التًاكمي  – 1

إبهاد السويات الرمادية ابعديدة مستخدمتُ دالة التوزيع التًاكمي مع تقريب  – 2
 القيم النابذة إلى أقرب قيم صحيحة.

(4-6) 

(4-7) 
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 إعادة نسب السويات الرمادية النابذة إلى عناصر الصورة الأصلية. – 3

 وسنشرح ىذه التقنية بدثاؿ عملي بشكل مباشر. 

        ي بشاني سويات رماديةوبرتو  53×53لنأخذ صورة رقمية افتًاضية بحجم 
 تتوزع سوياتها الرمادية وفقا للجدوؿ التالي: (7,.… ,1 ,0)

nk 

 
rk 

 

     214 r0  = 0 
1119 r1 = 1 

542 r2 = 2 

891 r3 = 3 
868 r4 = 4 
145 r5 = 5 
277 r6 = 6 

40 r7 = 7 

 

 ابؼطلوب تسوية ىيستوغراـ ىذه الصورة.

 الحل:

 س:عناصر الصورة بغساب ابؽيستوغراـ ابؼقيّ  دبكسب عد – 2

n = 64 × 64 = 4096. 

 لنضع فيو نتائج مراحل ابغساببغرض التوضيح  أعمدةسبعة نرسم جدولًا من ثم 
  ، كما يلي:ابؼختلفة
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 مراحل تسوية الهيستوغراـتوضيح 

 

 

ونضع في  ،يات الرمادية ابؼوجودة في الصورةو نضع في العمود الأوؿ قيم الس – 1
 العمود الثاني عدد العناصر ابؼوجودة في الصورة لكل سوية.

 بكسب ابؽيستوغراـ ابؼقيس بتقسيم عدد العناصر لكل سوية رمادية على عدد - 2
 .الثالثونضع النتائج في العمود  n عناصر الصورة

 .الرابعونضع النتائج في العمود  ،CDF بكسب دالة التحويل – 3

النابذة عن دالة التحويل التًاكمي بتقريب كل قيمة الرمادية سويات نوجد ال – 4
متوافرة في الصورة وىي في حالتنا ابؼدروسة بشاني سويات بدا صحيحة  ةإلى أقرب قيم

. وبيكن ابغصوؿ على ذلك مباشرة بضرب قيم (7 ,6 ,5 ,4 ,3 ,2 ,1 ,0)فيها الصفر، أي 
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لأقرب قيمة صحيحة كما في تقريب الو ، ابػامسكما في العمود    6 لرقم با CDF الػ
 .السادسالعمود 

المحولة قيم الالعناصر حسب مشاركتها في  بجمعبكسب ابؽيستوغراـ ابؼسوى  – 5
وىذا العمود يتضمن في  ،السابعونضعها في العمود  ،السادسالنابذة في العمود 

 .النهاية قيم ابؽيستوغراـ ابؼسوى

م النابذة إلى العناصر يامها ننسب القللحصوؿ على الصورة ابؼسوى ىيستوغر  –6 
تصبح  2التي كانت قيمتها  2228فالعناصر الػ  ابؼوافقة بؽا في الصورة الأصلية.

 2422=  234+757وعددىا    4و  3، والعناصر التي كانت قيمها 1قيمتها 
 ، وىكذا. 5أصبحت تتشارؾ بالقيمة 

يل مع ىيستوغرامها، منخفضة التباين والتفاص أسنافصورة  22-3يبتُ الشكل 
وبدىي أنها غتَ مفيدة للتشخيص. نلاحظ أف ىيستوغرامها ضيق ويشغل ابؼنطقة 
الدنيا من السلم الرمادي. بتطبيق تقنية تسوية ابؽيستوغراـ التي شرحناىا للتو، 

مع ىيستوغرامها ابؼسوى.  نلاحظ أنها  23-3نتجت الصورة ابؼبينة في الشكل 
برة ابؼكسورة في السن، كما نلاحظ أف ابؽيستوغراـ بالغة الوضوح وقد ظهرت الإ

ابؼسوى امتد آليا على كامل السلم الرمادي تقريبا، وىذه النتائج تنسجم بساما مع 
 مبدأ الطريقة.

صورة دماغ منخفضة التباين لكن شدة إضاءتها متوسطة  24-3ويبتُ الشكل 
نتيجة تسوية  25-4)ىيستوغراـ ضيق في منتصف السلم الرمادي(. يبتُ الشكل 
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ىيستوغرامها. بالتدقيق بقد أننا حصلنا على برسن بفاثل على الرغم من اختلاؼ 
 طبيعة الصورة الأصلية.

إف ابؼيزة الأساسية بؽذه الطريقة )التنفيذ الآلي( ىي سيئتها الوحيدة لأنها لا تسمح 
 washedبتدخل ابؼستخدـ في بعض ابغالات كتلك التي ينتج فيها صورة باىتة 

out appearance  إذا كانت الصورة في الأصل ذات بؾاؿ ديناميكي عريض
لذلك،  (Gonzalez 2005)وتعاني من قلة الوضوح في بعض أجزائها 

تستخدـ في ىذه ابغالة الطريقة نفسها بعد تعديلها لتصبح "التوصيف ابؼباشر 
( 2881)عمار  direct histogram specificationللهيستوغراـ 
ك التغلب على ىذه السيئة لنحصل على أداء بفتاز في بصيع ابغالات وبيكن بذل

(Gonzalez 2005) وتأخذ الطريقة في ابؼرجع الثاني اسم "مطابقة .
. إف فهم آلية عمل طريقة تسوية   ”histogram matchingابؽيستوغراـ

ابؽيستوغراـ بدقة بيكّن ابؼستخدـ من فهم سبب سوء أدائها في بعض ابغالات 
 صة، وبيكنو من الاستخداـ الناجح للطريقة ابؼعدلة )توصيف ابؽيستوغراـ(.ابػا
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 صورة أسناف منخفضة التباين وعاتمة مع ىيستوغرامها. 03-4الشكل 
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 صورة الأسناف بعد التسوية مع ىيستوغرامها. 04-4الشكل 
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 صورة دماغ منخفضة التبان ومتوسطة 51-4الشكل  

 هٌستوغرامها.شدة الإضاءة مع 
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 صورة الدماغ بعد التسوية مع ىيستوغرامها. 06-4الشكل 
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 استخداـ تسوية الهيستوغراـ بعد طرح الخلفية 4-3-2

نفسها بعد طرح ابػلفية منها. نلاحظ أنها صورة الدماغ  26-3يبتُ الشكل 
 27-3أصبحت عابسة أكثر وأصبحت قمة ابؽيستوغراـ عند الصفر. يبتُ الشكل 

عملية تسوية ىيستوغرامها. ىل بذد فرقا بتُ ىذه النتيجة ونتيجة تسوية نتيجة 
 تيجة. نىيستوغراـ الصورة الأصلية )أي بدوف طرح ابػلفية(؟ علل ال

 
 صورة الدماغ بعد طرح الخلفية، مع ىيستوغرامها.  07-4الشكل 
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 الصورة بعد طرح الخلفية وتسوية الهيستوغراـ. 08-4الشكل 
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 local enhancementالتحسين الموضعي  4-3-3

تصنف تقنيات التحستُ بدعابعة ابؽيستوغراـ التي ناقشناىا في القسم السابق  
كتقنيات برستُ إبصالية، بدعتٌ أنها تتعامل مع ابؼظهر العاـ للصورة ككل وتعتمد في 
تي بارامتًاتها على معلومات إبصالية برسب من ابؽيستوغراـ. وعلى الرغم من أف تقني

تسوية ابؽيستوغراـ وتوصيفو تفياف بغرض التحستُ في بؾمل ابغالات، إلا أنو في 
من تشغل أكثر غتَ واضحة ولا  حالات معينة كحالة بقعة مرضية في صورة طبية

أجزاء بابؼائة من مساحة الصورة سيكوف تأثتَ ىذه البقعة مهملا على ابؽيستوغراـ 
ن التسوية مفيدا في توضيح معابؼها. في ىذه وبالتالي قد لا يكوف التحستُ الناتج ع

ابغاؿ لا بد من تطبيق تسوية ابؽيستوغراـ موضعيا في جوارات مساحتها من مرتبة 
مساحة البقعة موضوع التحستُ. ويتم ذلك عادة باختيار جوارات مربعة أو 
مستطيلة وبرريك مركزىا من عنصر لآخر، وفي كل مرة بقري تسوية ىيستوغراـ 

التي يشملها ىذا ابعوار. وبيكن لتقليل زمن ابؼعابعة أف نقسم الصورة إلى للعناصر 
جوارات متداخلة وبقري التحستُ للمناطق ابؼشمولة بهذه ابعوارات. وبيكن أف لا 
تكوف ىذه ابعوارات متداخلة، ولكن في ىذه ابغاؿ، يظهر أثر ابؼربعات في الصورة 

 النابذة.

 

 غراـ لتحسين الصورةاستخداـ إحصائيات الهيستو  4-3-4

بدلا من استعماؿ ابؽيستوغراـ بشكل مباشر لتحستُ الصورة، بيكن أف نستعمل 
متحولا  rبؽذا الغرض. سنفتًض أف  بعض البارامتًات الإحصائية المحسوبة منو
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، و [L-1,0]عشوائيا متقطعا بيثل السويات الرمادية ابؼتقطعة في الصورة في المجاؿ 
. وكما أشرنا سابقا، iرقم   rبسثل مركبة ابؽيستوغراـ ابؼقيسة ابؼوافقة لقيمة  p(rt)أف 

. يعرؼ العزـ rtتقديرا لاحتماؿ حدوث السوية الرمادية  p(rt)بيكن أف نعتبر 
moment  من الدرجةn  لػ rها كما يلي:حوؿ متوسط 

 

)متوس  سويتها الرمادية( ابؼعطاة  average ابؼتوسطة  rىي قيمة  mف حيث إ
 بالعلاقة التالية:

 
 . ويعطى العزـ الثاني بالعلاقة:µ1=0و  µ0=1يعتٍ ذلك أف 

 

 

. σ2(r)، ويرمز بؽا اصطلاحيا بػ r ،"varianceة بػ"تفاوت غوتعرؼ ىذه الصي
ويعرؼ الإبكراؼ ابؼعياري بأنو ابعذر التًبيعي للتفاوت. وسنهتم بالعزوـ من وجهة 

الذي يعبر عن متوس  السويات الرمادية في  meanنظر التحستُ، بابؼتوس  
 لتباين.لبؼتوس   مقياسا  دّ الصورة، و التفاوت )أو الابكراؼ ابؼعياري( الذي يع

(4-8) 

(4-9) 

(4-10) 
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من أجل التحستُ: يقاس ابؼتوس   ويهمنا ىنا استعمالاف للمتوس  والتفاوت
والتفاوت بشكل إبصالي على كامل الصورة وبنا مفيداف من أجل الضب  الإبصالي 
لشدة إضاءة الصورة وتباينها الكليتُ. ويوجد استعماؿ فعاؿ أكثر بؽذين ابؼقدارين 

ابؼتوس  والتفاوت ابؼوضعيتُ كأساس  يستخدـ في التحستُ ابؼوضعي حيث
ية في جوار بؿدد حوؿ  ع الصورة تعتمد على خصائصها ابؼوضلإحداث تغيتَات في

 كل عنصر من عناصرىا.

 

 تحسين الصور باستخداـ العمليات الحسابية والمنطقية    4-4

ى الصور على أساس العنصر بتُ صورتتُ أو لبذرى العمليات ابغسابية وابؼنطقية ع
أكثر )أي بذرى على كل عنصر من الصورة مع العنصر الذي يقابلو من الصورة أو 

التي بذرى على صورة واحدة. فعلى  NOTالصور الأخرى(، باستثناء عملية النفي 
تكوف النتيجة  image subtractionسبيل ابؼثاؿ، في حاؿ طرح الصور 

 صر فيها ىي حاصل طرح العنصرين ابؼوافقتُ لو في الصورتتُصورة قيمة كل عن
لعمليات ابغسابية الأخرى. إلى اوىكذا بالنسبة  اللتتُ تطرح إحدابنا من الأخرى،

على التسلسل أو على  تليايات ابؼتوافرة، بيكن أف تتم العموحسب العتاد والبربؾ
 التوازي.

ر. وبهب أف نتذكر ىنا أف ابؼنطقية أيضا على أساس العنص توتتم العمليا  
وبصيع العمليات  NOTو  ORو  ANDالعمليات ابؼنطقية الأساسية ىي 

ابؼنطقية الأخرى تولد منها. عندما تطبق العمليات ابؼنطقية على الصور الرمادية، 
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تطبق العمليات ابؼنطقية على قيم العناصر كصفيف من الأعداد ابؼنطقية. فعلى 
"  في بسثيل 4على عنصر أسود قيمتو " NOTلنفي سبيل ابؼثاؿ، عندما يطبق ا

)صفيف من بشانية أصفار( ينتج عنصر أبيض بفثل بصفيف  bits-8بشانية بتات 
 اً من بشانية واحدات. أما القيم البينية فتعامل بالطريقة نفسها بقلب الواحدات أصفار 

السالب الذي  ، فعملية النفي تقوـ بعمل التحويلوالعكس بالعكس. ولذلك
فتقوماف بدا  ANDوالتقاطع   ORابعمع  ا. أما عمليت2-1-3شرحناه في القسم 

وىو عملية اختيار صور جزئية من الصورة ابؼعينة بحجم  maskingالتقنيع بيعرؼ 
 Region Ofىذا ما يعرؼ حديثا بابؼنطقة موضع الاىتماـو القناع ابؼطلوب، 

Interest (ROI)ستُ، يستعمل التقنيع لعزؿ منطقة معينة . و فيما يتعلق بالتح
بقية  منوبسييزىا ة من الصورة للمعابعة. ويتم ذلك لتسلي  الضوء على ىذه ابؼنطق

مناطق الصورة. وتستخدـ العمليات ابؼنطقية بشكل متكرر مع العمليات 
 التي سنتطرؽ إليها لاحقا في ىذا الكتاب. morphologicalابؼورفولوجية 

رح وابعمع )بهذا التًتيب( الأىم من بتُ العمليات الأربع. ويتم عمليتا الط تعدّ 
التعامل مع عملية القسمة كعملية ضرب صورة بدعكوس صورة أخرى. وإضافة إلى 
ضرب الصورة بثابت لزيادة متوس  سوياتها الرمادية، تستخدـ عملية الضرب على 

التفصيل في القسم سنتطرؽ إليها بو  ،نطاؽ واسع في عمليات ابعوار لتحستُ الصور
 التالي.

 

 image subtractionطرح الصور  4-5
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بطرح إحدابنا من  h(x,y)و  f(x,y)يتم ابغصوؿ على الفرؽ بتُ صورتتُ  
 الأخرى وفقا للمعادلة التالية:

g(x, y) = f(x,y) -  h(x,y) 

وحساب الفرؽ بتُ كل عنصرين متقابلتُ فيهما. تكمن الفائدة الأساسية للطرح 
         بتحستُ الفروؽ بتُ صورتتُ. وسنستخدـ الصورة ابؼولدة بابغاسوب 

( لتوضيح ميزة طرح الصور. وكما ذكرنا فإف مستويات البت العليا 24-3)الشكل 
تشارؾ ابؼستويات الدنيا بالتفاصيل برتوي القدر الأىم من التفاصيل البصرية، بينما 

 (b)28-3الدقيقة والتي تكوف أحيانا غتَ واضحة للعتُ. تبتُ الصورة في الشكل 
نتيجة إعطاء قيمة الصفر بؼستويات البت الأربعة الدنيا من الصورة الأصلية. تبدو 

ة. بصريا  تقريبا مع ابلفاض طفيف في التباين في الصورة الثاني تنالصورتاف متطابقت
التي  19(c)-3الشكل  العنصر في صورة يظهر الفرؽ بتُ الصورتتُ على أساس

تظهر سوداء تقريبا نتيجة صغر الفرؽ بالنسبة للمجاؿ الديناميكي لنظاـ الإظهار  
نتيجة صورة الفرؽ بعد تسوية  (d)28-3ذي الثمانية بتات. يبتُ الشكل 

كاؼ وىي مفيدة جدا   ىيستوغرامها لتحستُ التباين. ىذه الصورة ذات وضوح
 لتقييم أثر حذؼ مستويات البت في الصورة.

(4-11) 
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 طرح الصور. 09-4الشكل 

وفي بؾاؿ التصوير الطبي بقد أحد أىم التطبيقات التجارية الناجحة لطرح الصور 
أي التصوير  mask mode radiographyالرقمية وبرديدا ما يسمى 

 h(x,y)الشعاعي وفق بم  القناع. في ىذا التطبيق، القناع ىو صورة أشعة سينية  
كامتَا   بوساطةيتم ابغصوؿ عليها من تصوير منطقة معينة من جسم ابؼريض 

الشهتَ( موضوعة أماـ مصدر  xتلفزيونية عالية ابغساسية )بدلا من فيلم أشعة 
سلة من لوتؤخذ س ،دة تباين في دـ ابؼريض. ويتألف الإجراء من حقن ماxلأشعة 

من  سلسلةويطرح ىذا القناع من  ،نفسها h(x,y) الصور للمنطقة التشربوية
الصور القادمة بعد حقن ابؼريض بوس  التباين. وتكوف نتيجة طرح القناع من كل 

a   b 

c   d 
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صورة من الصور القادمة من الكامتَا ىو أف ابؼناطق ابؼختلفة بتُ الصورة والقناع 
تظهر كتفاصيل بؿسنة. ولأف الصور بيكن أف تستحصل بدعدؿ الإطار التلفزيوني، 
فإف ىذا الإجراء من حيث ابعوىر يعطي صورة فيديو تبتُ كيفية انتشار وس  

 ابؼصورة. ةالتباين في شرايتُ ابؼنطق

صورة أشعة سينية من أعلى لرأس مريض قبل حقن  مادة (a) 14-3يبتُ الشكل 
دمو، وبقد النقطة اللامعة في الثلث الأسفل من الصورة بزدـ كنقطة اليود ابؼشع في 

الفرؽ بتُ القناع  (b)14-3مرجعية وىي نواة العمود الفقري. ويبتُ الشكل 
والصورة التي أخذت بعد حقن ابؼادة ابؼشعة ببعض الوقت. إف مسار الشرياف اللامع 

ىذه (b). 14-3 الذي بومل ابؼادة ابؼشعة قد برسن بشكل واضح في الشكل 
الشرايتُ تبدو لامعة لأنها لم تطرح، وابػلفية تبدو بشكل عاـ أكثر سوادا منها في 
الصورة الأصلية لأف طرح القيم ذات الاختلاؼ البسي  ينتج قيما منخفضة والتي 
بدورىا تظهر كظلاؿ رمادية عابسة في صورة الفرؽ. لاحظ مثلا أف ابغبل الشوكي 

نتيجة   (b)14-3يظهر عابسا جدا في الشكل (a)14-3اللامع في الشكل
 للطرح.
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 .التحسين بطرح الصور 21-4الشكل 

 

 spatial filteringالترشيح الحيزي  4-6

التي استعرضناىا في الأقساـ السابقة تتم، كما شرحنا،  عمليات ابؼعابعةكانت بصيع 
على أساس العنصر. أما في ىذا القسم، فسنتناوؿ معابعة الصورة في جوار 

neighborhood  بؿدد، وىي أكثر فعالية وتنوعا، وتتم باستخداـ صورة
تساوي في أبعادىا منطقة ابعوار التي سنعافً على أساسها  subimageجزئية 
أو  ،maskأو "قناع"  Kfilterة. تدعى ىذه الصورة ابعزئية  "مرشح" في الصور 
. windowأو "نافذة" ، templateأو "طبعة"  kernel"نواة" 

" في ىذا الكتاب. تسمى قيم عناصر ابؼرشح مرشحوسنستخدـ ابؼصطلح الأوؿ "
 " وليس "عناصر".coefficients"ابؼعاملات 

ترجع جذور عملية التًشيح إلى برويل فورييو واستخدامو في معابعة الإشارة فيما 
يعرؼ بالمجاؿ التًددي، ولكننا في ىذا القسم نهتم بعمليات التًشيح التي تتم على 

a   b 
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التًشيح في المجاؿ التًددي، نستعمل مصطلح  منعناصر الصورة مباشرة. ولتمييزىا 
 ".spatial filtering"التًشيح ابغيزي 

. تتم العملية بتحريك 3×3آلية إجراء التًشيح بؼرشح أبعاده  12-3يبتُ الشكل 
برسب استجابة  (x,y)نافذة ابؼرشح من نقطة لأخرى في الصورة، وعند كل نقطة 

 ابؼرشح بجمع حاصل ضرب معاملات ابؼرشح مع قيم عناصر الصورة الواقعة برتها.

 كما يلي:  (x, y)د النقطة عن Rففي ىذا الشكل، تكوف استجابة ابؼرشح 

 
، n=2b+1و  m=2a+1حيث  m×nة العامة للمرشح بأبعاد غولإبهاد الصي

ثابتاف صحيحاف موجباف، )أي أف ابؼرشح في ابغالة العامة  bو   aحيث أف و 
باستخداـ مرشح أبعاده  M×Nفردي الأبعاد(، تصبح علاقة ترشيح صورة أبعادىا 

m×n  :كما يلي 

 

 .b=(n-1)/2و  a=(m-1)/2حيث:  

 ولتوليد صورة كاملة مرشحة، بهب أف تطبق ىذه ابؼعادلة من أجل:

X= 0, 1, 2, …., M-1  وy= 0, 1, 2, N-1 وبذلك تطبق ابؼعادلة على ،
 بصيع عناصر الصورة.

(4-12) 
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إف مفهوـ التًشيح ابػطي ابؼعبر عنو في ابؼعادلة أعلاه شبيو بدفهوـ الطي 
convolution اؿ التًددي، ولذلك، يسمى التًشيح ابػطي ابغيزي "طي في المج
"، وتسمى  convolving a mask with an imageالقناع مع صورة

 ".convolution masksنوافذ التًشيح "نوافذ الطي 
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 .آلية إجراء الترشيح الحيزي 20-4الشكل 
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-4)وإذا كنا مهتمتُ بنتيجة التًشيح وليس بآلية تطبيق ابؼعادلة، تبس  العلاقة 

 إلى الشكل التالي: (12

 

إلى قيم عناصر الصورة ابؼوافقة بؽا.  zإلى قيم معاملات النافذة وترمز  wحيث ترمز
 . (13-4)بسثيلا آخر لنافذة ابؼرشح يتفق مع ابؼعادلة   11-3يبتُ الشكل 

 

 
 بسثيل آخر لنافذة ابؼرشح. 11-3الشكل 

 حدود الصورة والترشيح 4-6-0

بصيع عمليات ابؼعابعة في جوار بؿدد، عندما يقع مركز إلى كما ىي ابغاؿ بالنسبة 
النافذة على حدود الصورة تقع بعض أجزاء نافذة ابؼرشح خارج الصورة، ولتلافي 

 أثر ذلك نتبع أحد ابػيارات التالية:

(4-13) 
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عمودا،  2/(2n-1)سطرا  و  2/(2m-1)نافذة إلى ما قبل بكرؾ ال – 2
 وتكوف النتيجة بقاء الأسطر والأعمدة التي لم بسر عليها النافذة دوف ترشيح.

نهمل الأجزاء غتَ ابؼرشحة فنحصل على صورة كاملة التًشيح ولكن أصغر  – 1
 بشكل طفيف.

ابؼستثمر،  تطلبامع استيعاب جوىر التًشيح ابغيزي، والأخذ بالاعتبار مت – 2
 بيكن اتباع خيارات أخرى.

 

 smoothing spatial filtersمرشحات التنعيم الحيزية  4-6-2

تستخدـ مرشحات التنعيم ابغيزية لتغبيش الصورة وبزفيض ضجيجها. يستعمل 
في خطوات ابؼعابعة الأولية لإزالة التفاصيل الصغتَة في  blurringالتغبيش 

الفجوات الصغتَة  Bridgingالصورة قبل كشف الأجساـ الكبتَة فيها وجسر 
بيكن ابغصوؿ على التغبيش باستعماؿ التًشيح ابػطي  ، وفي ابػطوط وابؼنحنيات

 وغتَ ابػطي.

 

 مرشحات التنعيم الخطية 4-6-2-0

عيم ابػطي ابغيزي ىي ببساطة متوس  قيم عناصر الصورة نإف استجابة مرشح الت
ات أحيانا "مرشحات حالواقعة ضمن نافذة ابؼرشح. ويسمى ىذا النوع من ابؼرش
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"، كما يسمى "مرشحات التمرير ابؼنخفض averaging filtersالتوسي  
low pass filters." 

ة في السويات يعتمد مبدأ ىذا النوع من ابؼرشحات على تنعيم التغتَات ابغاد
الرمادية نتيجة التوسي ، ولأف الضجيج العشوائي في الصورة يظهر على شكل 

نعيم ىو بزفيض تات حادة في السويات الرمادية، فإف أبرز تطبيق بؼرشحات التَ تغ
الضجيج. ولكن التنعيم يؤدي إلى أثر غتَ مرغوب وىو تغبيش ابغواؼ. وىناؾ 

فة التي تنتج عن استعماؿ عدد سويات تطبيق آخر وىو تنعيم الكفافات الزائ
 رمادية غتَ كاؼ.

 .2×2مرشحي تنعيم أبعادبنا   12-3يبتُ الشكل 

 
 مرشحا تنعيم حيزي. 23-4الشكل 
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يؤدي تطبيق الأوؿ إلى التوسي  ابؼعروؼ لقيم عناصر الصورة الواقعة برت النافذة، 
لينتج   (13-4)وبيكن الوصوؿ إلى ذلك ببساطة بتبديل ابؼعاملات في ابؼعادلة 

 أف:

 
" كقيمة 2وىي متوس  العناصر ابؼغطاة بنافذة ابؼرشح كما ذكرنا. إف اختيار "

اءة حسابية أفضل. وفي ابغالة العامة بهب يعطي كف 8للمعاملات والتقسيم على 
 .1/9الضرب بػ بدلا من  m×nالتقسيم على 

لفة للعناصر في ابعوار وىذا تأما ابؼرشح الثاني فهو أكثر أبنية لأنو يعطي أوزانا بـ
يعطي العنصر أبنية في عملية التوسي  تتناسب مع وزنو حيث يعطى العنصر 

اصر ابؼتعامدة معة وزنا يتناسب عكسا مع بعدىا ابؼركزي الأبنية الأكبر وتعطى العن
، 1عن ابؼركز. أما العناصر القطرية فهي بعيدة عن ابؼركز بدقدر ابعذر التًبيعي للرقم 

لذلك تعطى وزنا أقل. وبيكن استعماؿ أوزاف أخرى للحصوؿ على الغرض نفسو 
 . ومن الناحية1عن قوة صحيحة للعدد  اكونو نابذلمرغوب  25 العددلكن 

العملية من الصعب أف بقد فرقا يذكر بتُ نتيجة تطبيق أي من ابؼرشحتُ بسبب 
 صغر ابؼساحة التي تغطيها نافذة ابؼرشح.

 

 التنعيم بالتوسيط وتطبيقو العملي 4-6-2-0-0
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قبل عرض التطبيق العملي لاستخداـ تنعيم الصورة بالتوسي  نلخص جوىر 
الصور بالتًشيح عن طريق التوسي  على العملية وىو: يعتمد جوىر عملية تنعيم 

إجبار القيم الشاذة )التي بزتلف بشكل ملحوظ في قيمتها عن جتَانها( على أخذ 
 .13-3قيم تنسجم مع جتَانها كما يوضح الشكل 

 
 .3×3نتيجة توسيط قيم عناصر نافذة بأبعاد   24-4الشكل 

 

)شاذة( دا " منخفضة ج1أف قيمة عنصر ابؼركز " 13-3نلاحظ في الشكل 
". إف تطبيق عملية 24" و "5بابؼقارنة مع بصيع جتَانها التي تتًاوح قيمهم بتُ "
" كقيمة صحيحة. 6"، أو"7.1التنعيم بالتوسي  على ىذا العنصر يعطي القيمة "

وكما نرى فقد أجبر ىذا العنصر على أخذ قيمة تنسجم مع قيم ابعتَاف وتقع في 
 .(10-6)بؾابؽا، أي في المجاؿ 

 مثاؿ عملي على صورة طبية

كاف ابؼثاؿ السابق مثالا حسابيا توضيحيا، وسنبتُ نتيجة التوسي  الآف على صورة 
صورة  14-3أداء ابؼرشح. يبتُ الشكل  فيطبية مع دراسىة أثر تغيتَ أبعاد النافذة 
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-saltمرناف لدماغ بشري وقد أضيف إليها ضجيج نبضي يعرؼ بابؼلح والفلفل 

and-peper  شكلو يشبو ىذا ابػلي  من التوابل، واختتَ لأنو بيثل حالة لأف
-3 الشكل  بتُ و يالضجيج النبضي الناتج عن مسح رديء أو عن قناة اتصاؿ. 

حيث نلاحظ بزميد  3x3نتيجة التنعيم بالتوسي  باستخداـ نافذة أبعادىا  15
الذي  blurringالضجيج نتيجة التوسي  بشكل جيد ولكن مع بعض التغبيش 

  16-3 الشكلبتُ و يبىفض وضوح التفاصيل كأثر جانبي لعملية التوسي . 
(a) 5نتيجة التنعيم بنافذة أبعادىاx5 عيم برسنت لكن نحيث بقد أف درجة الت

نتيجة التنعيم بالتوسي  بنافذة (b)  16-3 يبتُ الشكلالتغبيش ازداد. وأختَا 
 بشكل كاملوالتي بدورىا تبتُ أف التنعيم، مع أنو لم ينو الضجيج  7x7أبعادىا 

إلا أنو بطد الضجيج لدرجة كافية ولكن، وكما ىو متوقع، فقد ازداد التغبيش  إلى 
 درجة قد لا تكوف مقبولة لبعض التطبيقات الطبية.

 
 ضجيج الملح والفلفل. 25-4الشكل 
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 .3×3نافذة نتيجة التنعيم بالتوسيط ضمن  26-4الشكل 

 

 
 .5×5التنعيم ضمن نافذة  (a)27-4الشكل 
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 .7×7التنعيم ضمن نافذة  (b)27-4الشكل  

 

 

 

 مثاؿ عاـ أكثر تعقيدا

جسيمات بيضاء بأحجاـ وأشكاؿ بـتلفة،  وبشدة  (a)17-3يبتُ  الشكل 
)سوية رمادية( متفاوتة على خلفية عابسة برتوي أجساما مستطيلة الشكل بسوية 

بعسيمات ارمادية منخفضة جدا، لكنها ملحوظة في الصورة. نريد أف نستخلص 
 ةنريد أف بكذؼ ابػلفية العابس ،الكبتَة نسبيا في الصورة، أو بكلمات أخرى

يمات الصغتَة ونبقي ابعسيمات ابؼطلوبة )الكبتَة نسبيا(. قبل أف نستخدـ بعسوا
التنعيم في إبقاز ابؼطلوب، سندرس أثر تغيتَ حجم نافذة ابؼرشح على الصورة. يبتُ 

سوية  145و 544×744الصورة الأصلية بدقة  (a)17-3            الشكل
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مربعة خطي بنافذة  ىي نتيجة تطبيق مرشح تنعيم  b-f      رمادية. الصور
 ، على التوالي. تبتُ ىذه الصور ما يلي: 22و  12و  24و  6و  2 ضلعها

لا يكاد أثر التنعيم يبدو على ابؼظهر العاـ للصورة لأف أبعاد  bفي الصورة  – 2
معظم الأجساـ في الصورة. بالتدقيق بقد أف إلى بالنسبة  3x3نسبيا  ةالنافذة صغتَ 

تبدو وقد تغبشت قليلا لأف أبعادىا مقارنة بحجم نافذة ابعسيمات الصغتَة جدا 
 ابؼرشح.

نلاحظ أف أثر التغبيش قد أصبح واضحا على ابؼظهر العاـ في  cفي الصورة  – 1
وأف معظم ابعسيمات الصغتَة قد تغبشت بشكل واضح وابلفضت  ،الصورة

السبب  ابعسيمات الكبتَة أصبحت حدودىا أكثر نعومة. تىسوياتها الرمادية، وح
وأكبر من  ،أصبح مقارنا بأبعاد معظم ابعسيمات 7x7ىو أف حجم النافذة 

 حجم ابعسيمات الصغتَة.

نلاحظ أف التغبيش تعمق  15x15التي تم تنعيمها بنافذة  dفي الصورة  – 2
أكثر وبعض ابعسيمات الصغتَة اختفت تقريبا، وابعسيمات الكبتَة أصبحت 

 مغبشة وناعمة ابغدود.

نلاحظ أف العديد من  23x23التي رشحت بنافذة  eورة في الص – 3
ابعسيمات  ابعسيمات الصغتَة اختفى وأف ابعسيمات الباقية بصيعها مغبشة وحتى

الأكبر أصبحت ملساء ابغدود. بطبيعة ابغاؿ، وضوح أثر التنعيم والتغبيش ناتج 
 عن كبر حجم النافذة بابؼقارنة مع أحجاـ الأجساـ في الصورة.
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 من ابعسيمات بقد أف اثنتُ 31x31ابؼنعمة بنافذة  fلصورة الأختَة في ا – 4
ابعسيماف الآخراف أما  ،تقريبا االأربعة الأكبر في الصورة قد أصبح شكلهما دائري

أصبحا بشكل قطعتُ ناقصتُ أملستُ، وما تبقى من ابعسيمات الصغتَ فقد 
ستطيلة ابؼنخفضة أصبح باىتا جدا )منخفض السوية الرمادية(. أما الأجساـ ابؼ

السوية الرمادية الكبتَة نسبيا في الصورة، فلا تزاؿ واضحة تقريبا لأف حجمها أكبر 
 من نوافذ التًشيح ابؼستخدمة. 

 وتلخيصا بؼا سبق بقد أف أثر التنعيم بالتوسي  ىو:

إلى تغبيش الصورة بشكل عاـ بقدر يعتمد على حجم نافذة ابؼرشح بالنسبة - 2
 ابؼوجودة في الصورة.لأجساـ ا

التغبيش يؤدي إلى تنعيم حواؼ الأجساـ وجعلها أكثر بروزا مقارنة مع  –1
الأجساـ الأصغر التي بزفت شدتها وتذوب أطرافها في ابػلفية بفا يسهل كشفها 

 بالتعتيب كا سنرى.

 كلما كاف حجم النافذة كبتَا مقارنة بالأجساـ كاف الأثر أكثر وضوحا.  -2
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و  23و  05و  7و  3الأصلية تم تنعيمها بنوافذ مربعة   (a)الصورة  28-4الشكل 

 .(f)حتى   (b)في الصور  30

 

 

a   b 

c   d 

e   f 
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 تعتيب صور (f)حتى (b)الأصلية.  (a)الصورة  29-4الشكل 

 بشروط مختلفة )حسب الشرح في متن النص(. 28-4الشكل  

 

 

بعد أف استخدمنا التنعيم لإبراز ابعسيمات الأكبر موضع الاىتماـ في الصورة، 
بيكن أف نستخدـ الآف التعتيب بغذؼ بصيع مكونات الصورة ما عدا ىذه 

نتيجة التعتيب اليدوي   18-3ابعسيمات ابؼرغوب استخلاصها. يبتُ الشكل 
للحصوؿ على  17-3في الشكل  (f)حتى  (d)للصور ابؼنعمة الثلاثة الأختَة 

أفضل نتيجة فكانت قيم العتبات بـتلفة حسب نافذة التنعيم التي استخدمت 
(. أي أف 67-22(، )224-12(، )281-24لإنتاج الصورة كما يلي: )

a   b 

c   d 

e   f 
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، والتي تم تنعيمها 281كانت عتبتها   24×24الصورة التي تم تنعيمها بنافذة 
 وىكذا. 224كانت عتبتها ،  12×12بنافذة 

التي  (d) 17-3نتيجة تعتيب الصورة ابؼبينة في الشكل   b الصورةيظهر في – 2
، أي أف بصيع 192باستخداـ عتبة مقدارىا  15×15تم تنعيمها بنافذة 

أعطيت قيمة الصفر. نلاحظ أف ابعسيمات  192السويات الرمادية الأصغر من 
 . (a)الأربعة الأكبر قد كشفت بحجم أصغر قليلا بفا ىو في الصورة الأصلية 

التي تم   (e) 17-3نتيجة تعتيب الصورة ابؼبينة في الشكل   cتبتُ الصورة  – 1
. نلاحظ أف ابعسيمات 115باستخداـ عتبة قدرىا  23×23تنعيمها بنافذة 

 الأربعة نفسها كشفت بحجم بفاثل تقريبا للأصل لكن حوافها أكثر استدارة.

التي تم  (f) 17-3نتيجة تعتيب الصورة ابؼبينة في الشكل   dتبتُ الصورة  – 2
. نلاحظ ىنا أف ابعسيمات 78باستخداـ عتبية قدرىا  31×31تنعيمها بنافذة 

الأربعة كشفت لكن بحجم أكتَ من حجمها الأصلي وبشكل أكثر دائرية نتيجة 
 التنعيم بنافذة كبتَة. 

الصورة الأصلية الذي بذريو ابغزـ نتيجة التعتيب الآلي على   eتبتُ الصورة  – 3
 f، و تبتُ الصورة 217البربؾية التجارية عادة لأي صورة رمادية عند عتبة مقدارىا 

وىذه  122نتيجة التعتيب ابؼباشر على الصورة الأصلية باستخداـ عتبة قدرىا 
أفضل نتيجة كشف أمكن ابغصوؿ عليها بالتعتيب ابؼباشر. نلاحظ في الأولى 

ابعسيمات تقريبا في الصورة، وبقد في الثانية ظهور جسيمات أخرى ظهور كافة 
عديدة غتَ الكبتَة التي نريد فصلها، ولم يكن بالإمكاف فصل ابعسيمات الأربعة 
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. وحدىا عن طريق التعتيب ابؼباشر لتماثل سوياتها الرمادية مع جسيمات أخرى
 بؼطلوب.أجل الغرض اىذه النتيجة توضح ميزة استخداـ التنعيم قبل التعتيب من 

  eإذا كنا نبغي الدقة الأعلى في الكشف، يفضل أف نأخذ تقاطع الصورة  – 4
لأننا بذلك بكصل على ابعسيمات بدقة عالية وبخلفية  (eANDd)أي  dمع 

 نظيفة.

نلاحظ ابلفاض العتبة ابؼستخدمة للحصوؿ على أفضل نتيجة من الصورة  – 5
اد نافذة التنعيم، وذلك ببساطة لأف كبر ابؼنعمة بشكل متناسب عكسا مع أبع

النافذة بىفض بشكل عاـ السويات الرمادية ويغبش الصورة أكثر مؤديا إلى امتداد 
أبعادىا إلى ابػارج، وىذا ما رأيناه وقد انعكس على مساحة ابعسيمات 

 ابؼستخلصة.

ىذه الصورة التي استخدمناىا لتوضيح مفهوـ التنعيم بالتوسي  كنوع من 
ابؼرشحات ابغيزية اختتَت بهذا الشكل كونها من حيث الشكل العاـ بيكن أف بسثل 
صورة جسيمات في نسيج حي، أو صورة كريات في لطخة دـ أو أية صورة طبية 

فضاء ابػارجي. أخرى من ىذه الأصناؼ، وحتى بيكن أف بسثل صورة مسبار لل
صورة أرسلها مسبار ىابل للفضاء وقد  24-3فعلى سبيل ابؼثاؿ، يبتُ الشكل 

ظهرت فيها النجوـ على خلفية سوداء تشبو صورة مثالنا ىذا. في ىذا الشكل 
استعملت تقنية التنعيم لتًشيح الصورة ثم عتبت كما فعلنا في مثالنا، وكانت 

في الصورة، وىذا مثاؿ آخر على فعالية  النتيجة كشف النجوـ البيضاء ابؼهيمنة
استخداـ التنعيم والتعتيب لكشف الأجساـ في ىذا النوع من الصور، مع ملاحظة 
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 4أف مساحة الأجساـ ابؼكشوفة أكبر من واقعها في الصورة الأصلية )الاستنتاج 
 أعلاه(.

 

 
 بل.كشف النجوـ في صورة من المسبار ىا  31-4الشكل 

(a) ،أصلية(b) منعمة، و(c)  .معتبة 

 

 أثر قيمة العتبة على الأجساـ المستخلصة من الصورة 4-6-2-0-2

ذكرنا في بداية استعراض ابؼثاؿ التوضيحي العملي أعلاه أف ابػلفية العامة للصورة 
برتوي أجساما مستطيلة منخفضة السوية الرمادية، وفي الوقت نفسو استخلصنا 
ابعسيمات اللامعة دوف تشويش من تلك الأجساـ على النتيجة. سنبتُ الآف أثر 

رمادية لتلك الأجساـ( على استخداـ عتبة منخفضة )من مرتبة السويات ال
 3x3نتيجة تعتيب الصورة ابؼرشحة بنافذة  22-3النتيجة. يبتُ الشكل 
. نلاحظ في ىذه الصورة ظهور الأرصفة والشجرة 12باستخداـ عتبة قدرىا 

وواجهة أحد الأبنية في ابعهة اليسرى العليا. ومن ابؼناسب أف نعطي ىنا ماىية 

a   b   c 
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ليلا وبطبيعة ابغاؿ استخدـ الفلاش الذي أعطى الصورة فهي صورة لتساق  الثلج 
انعكاسا عاليا للضوء على جسيمات الثلج ابؼتساقطة. وفي ابػلفية الأرصفة والبناء 
والسيارات ابؼكسوة بالثلج لكنها بعيدة عن الفلاش فجاءت سوياتها الرمادية 

ة نتيجة تعتيب الصورة الأصلية )دوف تنعيم( بعتب 21-3منخفضة. يبتُ الشكل 
ولكن شكلها العاـ أصبح حبيبيا  ،ونلاحظ وضوح معالم الصورة أكثر ،22قدرىا 

 نتيجة عدـ استخداـ التنعيم.

 
 تعتيب الصورة المرشحة بنافذه 30-4الشكل 

 .23وباستخداـ عتبة قيمتها  3×3 
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 .03تعتيب الصورة الأصلية بعتبة قيمتها  32-4الشكل 

 

مزايا استخداـ التنعيم والتعتيب ببارامتًات يعطي ىذا ابؼثاؿ توضيحات غنية عن 
بؿددة كالتي استخدمناىا،  بـتلفة لتحقيق نتائج بـتلفة تلبي رغبة ابؼستخدـ في صور

لكيفية ابؼعابعة في تطبيقات بـتلفة على صور متشابهة ولكن في  دليلاً وبزدـ 
 بؾالات بـتلفة.

 

 order-statistics filtersمرشحات قيم الجوار المرتبة  4-6-3

ىذه ابؼرشحات ىي مرشحات حيزية غتَ خطية تعتمد استجابتها على ترتيب قيم 
العناصر الواقعة برت نافذة ابؼرشح، واستبداؿ قيم العنصر ابؼركزي بالقيم النابذة عن 

 ترتيب قيم عناصر ابعوار.
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 المرشح الأوسطي 4-6-3-0

ىو ابؼرشح الأوسطي إف أىم صنف من ىذا النوع من ابؼرشحات وأكثرىا شيوعا  
median filter ويأتي ابظو من طريقة حساب استجابتو، حيث ترتب قيم .

عناصر ابعوار ابؼتضمن في نافذة ابؼرشح تصاعديا )أوتنازليا( وتنسب قيمة ابغد 
الأوس  لعنصر مصفوفة الصورة ابؼعابعة ابؼوافق للعنصر ابؼركزي في نافذة ابؼرشح إلى 

صورة النتيجة. فعلى سبيل ابؼثاؿ، إذا كانت قيم عناصر  عنصر النتيجة ابؼوافق في
 {2,6,5,6,4,10,3,2,1}لي: يكما   3x3ابعوار في نافذة مرشح أبعادىا 

وبالتالي فإف ابغد الأوس   {1,2,2,3,4,5,6,6,10}نرتبها تصاعديا لتصبح 
وىذه القيمة ىي استجابة ابؼرشح عند نقطة  ،(3ىو ابغد ابػامس وقيمتو ىي )

مركز النافذة وىي التي تنسب إلى العنصر ابؼوافق في صورة ابػرج ابؼرشحة.  وىذا 
صورة دماغ  ،(a)22-3ابؼرشح فعاؿ في حالة الضجيج النبضي. يبتُ الشكل 

و  (b)نفسها( وتبتُ الصورة  14-3أضيف إليها ضجيج نبضي )صورة الشكل 
(c)  و(d) 3يجة التًشيح الأوسطي بنافذة أبعادىا نتx3  5وx5  7وx7  على

التوالي. نلاحظ أف ىذا ابؼرشح يتفوؽ بشكل كبتَ على مرشح التنعيم بالتوسي  في 
لة الضجيج بشكل شبو كامل مع اأدائو مع ىذا النوع من الضجيج من حيث إز 

، ولم يبق فيها مقبولة في بصيع التطبيقات (a)ابغفاظ على التفاصيل إذ أف الصورة 
ليست ذات أبنية عملية على حدود ابعمجمة. أما في  اً من آثار الضجيج إلا آثار 
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فتخف ىذه الآثار لكن مع ظهور بعض التغبيش الذي  (d)و  (c)الصورتتُ 
 يتناسب طردا مع حجم النافذة.

الصورة الأصلية  (c)و  (b)و  (a) 23-3وبغرض ابؼقارنة ابؼباشرة، يبتُ الشكل 
ة التنعيم بالتوسي  وصورة التًشيح الأوسطي، على التوالي باستخداـ نافذة و صور 
. يبتُ ىذا الشكل بجلاء التفوؽ الكبتَ في الأداء للتًشيح الأوسطى 3x3أبعادىا 

 على التًشيح بالتوسي . 

 

 

 
: نتيجة  التنعيم بمرشح (d)حتى   (b)صورة مع ضجيج ملح وفلفل.  33-4الشكل 

 ، على التوالي.7×7و  5×5و  3×3أوسطي بنوافذ 

a  b 

c  d 
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 مرشحا القيمة العظمى والصغرى 4-6-3-2

( مرشح القيمة العظمى 2من مرشحات قيم ابعوار ابؼرتبة ىي )الصنفاف الآخراف 
max filter ( مرشح القيمة الدنيا 1و )min filter إف تنفيذ ىذين  .

بدؿ أخذ ابغد الأوس  ونسبو  ابؼرشحتُ بفاثل لتنفيذ ابؼرشح الأوسطي ولكن
 للعنصر ابؼركزي في النافذة، نأخذ القيمة العظمى أو الصغرى، حسب ابؼرشح.

 

 
 : الصورة الأصلية و نتيجة(c)حتى  (a) 34-4الشكل 

a   b 

c 
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 الترشيح الأوسطي و نتيجة التوسيط، على التوالي.

 

صورة أصلية و صورة خرج مرشح  (c)و  (b)و   (a) 24-3يبتُ الشكل 
القيمة الدنيا و صورة خرج مرشح القيمة العظمى، على التوالي باستخداـ نافذة 

3x3 تكمن أبنية ىذين ابؼرشحتُ في إبراز 24-3. وكما يتضح من الشكل ،
مناطق القيم الدنيا والعظمى فق ، واستخدامهما أقل بكثتَ من استخداـ ابؼرشح 

 الأوسطي.

 

 
 صورة أصلية واستجابة مرشح القيمة (c)و  (b)و  (a)35-4الشكل 

a   b 

c 
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 الدنيا و مرشح القيمة العظمى، على التوالي.

 

 مرشحات إبراز تفاصيل الصورة الحيزية 4-7

ابؽدؼ الرئيس من إبراز تفاصيل الصورة ىو جعل تفاصيلها أكثر وضوحا أو  
برستُ بعض التفاصيل التي تغبشت نتيجة خطأ ما أو نتيجة لاستحصاؿ الصورة 
بطريقة معينة. تتنوع استخدامات إبراز التفاصيل وتتضمن عددا من التطبيقات 

فتيش الصناعي والتوجيو الذاتي تتدرج من الطباعة الألكتًونية والتصوير الطبي إلى الت
 لتطبيقات العسكرية.افي 

، بيكن ابغصوؿ على التغبيش بتوسي  قيم 1-5-3كما رأينا في الفصل القسم 
عناصر الصورة في جوار بؿدد. ولأف التوسي  يشبو التكامل، فمن ابؼنطقي أف 

بغقيقة نستنتج أف إبراز التفاصيل بيكن ابغصوؿ عليو بالتفاضل ابغيزي. وىذه ىي ا
حيث سنعرض في ىذا القسم عدة طرائق لتعريف وتنفيذ عوامل مؤئرة 

operators  ،لإبراز تفاصيل الصورة بالتفاضل الرقمي. وبشكل أساسي
تتناسب شدة استجابة عامل الاشتقاؽ ابؼؤثر مع درجة انقطاع سويات الصورة 

برسن وضوح الرمادية )اختلافها( في نقطة تطبيقو. ولذلك، فإف مفاضلة الصورة 
وبذعل ابؼناطق ذات  ،ابغواؼ والانقطاعات الأخرى كتلك النابذة عن الضجيج

تدربهي في قيم عناصرىا أقل وضوحا وبذعل ابؼناطق ذات السويات الرمادية التغتَ ال
 الثابتة سوداء )صفرا(.
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 أساسيات 4-7-0

نعرض في القسمتُ التاليتُ مرشحات إبراز تفاصيل مبنية على ابؼشتقات من 
الدرجة الأولى والثانية. ولكننا سنعرض قبل البدء بهذه ابؼرشحات بعض ابػصائص 
الأساسية بؽذه ابؼشتقات في السياؽ الرقمي. وللتبسي  سنركز على ابؼشتقات 

في ابؼناطق ذات  أحادية البعد، وبشكل خاص يهمنا سلوؾ ىذه ابؼشتقات
السويات الرمادية الثابتة في بداية الانقطاعات )الانقطاعات على شكل قفزة أو 

. rampوعلى طوؿ السويات الرمادية التي تتزايد بديل ثابت ونهايتها، ابكدار( 
ىذه الأنواع من الانقطاعات بيكن أف تستخدـ لنمذجة نقاط الضجيج وابػطوط 

قات التابع الرقمي باستخداـ الفروؽ. وتوجد وابغواؼ في الصورة. تعرؼ مشت
طرائق بـتلفة لتعريف ىذه الفروؽ، ولكن بهب أف يكوف أي تعريف نستخدمو 

 للمشتق الأوؿ بؿققا للشروط التالية:

 أف تكوف قيمتو صفرا في ابؼناطق ذات السويات الرمادية الثابتة. – 2

ة أو تزايد بديل ثابت أف تكوف قيمتو بـتلفة عن الصفر عند بداية أية قفز  -1
 للسويات الرمادية.

 بهب أف يكوف بـتلفا عن الصفر على طوؿ التزايدات ذات ابؼيل الثابت. – 2
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 ابؼشتق الثاني ما يلي: تعريفاتوبشكل مشابو، بهب أف برقق 

 أف تكوف قيمتها صفرا في مناطق السويات الرمادية الثابتة. – 2

عند بداية أية قفزة أو تزايد بديل ثابت أف تكوف قيمتها بـتلفة عن الصفر  - 1
 للسويات الرمادية.

 بهب أف تكوف قيمتها "صفرا" على طوؿ التزايدات ذات ابؼيل الثابت. - 2

 f(x)الأساسية للمشتق من الدرجة الأولى للتابع أحادي البعد  التعريفاتإف أحد 
 ىو الفرؽ، كما يلي:

 
ابؼعبر  xوقد اختتَت الصيغة ىكذا لتنسجم مع صيغة ابؼشتق ابعزئي على المحور  

ويعرؼ .  f(x, y)عندما نتعامل مع الصورة ثنائية الأبعاد ( 3-23عنها بابؼعادلة )
 ابؼشتق ابعزئي من الدرجة الثانية كما يلي:

 
 ابؼذكورة أعلاه.وبيكن التأكد ببساطة أف ىذين التعريفتُ بوققاف الشروط 

الذي  (a)25-3ولتوضيح ىذه ابؼفاىيم بشكل بؿسوس سنستعمل الشكل 
 بوتوي عدة أجساـ مصمتة و خطاً ونقطة ضجيج. 

(4-14) 

(4-15) 
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بروفيل سويات رمادية أحادي البعد على طوؿ  (b)صورة بسيطة.  (a) 36-4الشكل 

بروفيل مبسط حيث وصلت النقاط بخط  (c)الصورة ويمر بمركزىا ويحوي نقطة شاذة. 
 منقط لتسهيل الشرح.

 

سويات رمادية أفقي للصورة )خ    profileبروفيل  (b)25-3لشكل ايبتُ 
مسح( بير من ابؼركز و في نقطة الضجيج. ىذا البروفيل ىو التابع أحادي البعد 

 (c)25-3الذي سنستخدمو للتوضيحات ابؼتعلقة بهذا الشكل. يبتُ الشكل 
ا بؿددا من النقاط من ىذا البروفيل بالقدر الذي يكفي لتوضيح سلوؾ عدد

أو حافة  اً ابؼشتقات من الدرجة الأولى والثانية عندما تصادؼ نقطة ضجيج أو خط
عناصر صورة، وبسر نقطة الضجيج في  ةجسم. وفي ىذا ابؼثاؿ، بير الابكدار في أربع

a  b 

c 
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بتُ  stepر إلى النقلة عناصر، والعبو  ةعنصر واحد، وثخانة ابػ  ىي ثلاث
سويتتُ رماديتتُ بردث بتُ العناصر ابؼتجاورة. وقد تم بزفيض السويات الرمادية 

 إلى بشانية فق  بغرض التبسي . 

سنستكشف الآف خصائص ابؼشتقات من الدرجة الأولى والثانية وبكن نستعرض 
يساوي الصفر  البروفيل من اليسار إلى اليمتُ. في البداية بقد أف ابؼشتق الأوؿ لا

في حتُ أف ابؼشتق الثاني لايساوي الصفر في بداية الابكدار  ،على طوؿ الابكدار
ونهايتو فق . ولأف ابغواؼ في الصورة تشبو ىذا النوع من العبور، نستنتج أف 

نتج حوافا عريضة في حتُ أف ابؼشتقات من الدرجة تابؼشتقات من الدرجة الأولى 
ة. بعد ذلك، نواجو نقطة الضجيج ابؼعزولة، وىنا بقد أف الثانية ينتج حوافا أكثر دق

استجابة ابؼشتقات من الدرجة الثانية أقوى من مثيلتها للدرجة الأولى عند النقطة 
وبجانبيها، وىذا ما ىو متوقع. وىكذا، فإف ابؼشتق من الدرجة الثانية أكثر مقدرة 

في الصورة. ولذلك، بيكن  من ابؼشتق من الدرجة الأولى على إبراز التغتَات ابغادة
أف نتوقع أف بوسن ابؼشتق الثاني التفاصيل بدا فيها الضجيج أكثر بكثتَ من ابؼشتق 
الأوؿ. ولو كانت القيمة العظمى لسويات ابػ  الرمادية مثل سوية نقطة 

استجابة ابؼشتق الأوؿ. من  الضجيج، لكانت استجابة ابؼشتق الثاني أقوى بكثتَ
حالتنا ىذه، ىي نفسها عند الانتقاؿ إلى ابؼشتقتُ، بالنسبة  وأختَا فإف استجابة

)وفي معظم ابغالات عندما يكوف الانتقاؿ من قيمة غتَ الصفر  stepابغاد 
من  اً تكوف استجابة ابؼشتق الثاني أضعف(، ونلاحظ أف للمشتق الثاني عبور 

 ابؼوجب إلى السالب. وتظهر ىذه الاستجابة في الصورة على شكل خ  بكيف
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مزدوج. ومن ابعدير ذكره أنو لو كانت سوية ابػ  الرمادية تساوي سوية الانتقاؿ، 
 لكانت استجابة ابؼشتق الثاني للخ  أقوى منها للانتقاؿ ابغاد. 

وكخلاصة، إذا قارنا بتُ استجابتي ابؼشتقتُ من الدرجة الأولى والثانية نصل إلى 
 النتيجة التالية:

ولى تنتج بشكل عاـ حواؼ أعرض من تلك التي ابؼشتقات من الدرجة الأ   - 2
 تنتجها مشتقات الدرجة الثانية.

مشتقات الدرجة الثانية بؽا استجابة أقوى للتفاصيل الدقيقة كالنقاط ابؼعزولة  – 1
 وابػطوط.

مشتقات الدرجة الأولى تعطي استجابة أقوى للانتقالات ابغادة في السوية  – 2
 الرمادية.

الثانية تنتج استجابة مضاعفة عند الانتقالات ابغادة في قيم مشتقات الدرجة  - 3
السوية الرمادية في الصورة، ولنفس التغتَات في السويات الرمادية تكوف استجابتها 

 أقوى للخ  منها للانتقالات ابغادة، وأقوى للنقطة منها للخ .

لقدرتها  تفضل ابؼشتقات من الدرجة الثانية في معظم تطبيقات برستُ الصورة - 4
على برستُ التفاصيل الدقيقة. ولكن ابؼشتقات من الدرجة الأولى بؽا أبنيتها في 

 برستُ الصورة وبخاصة عندما تستعمل بالإضافة إلى الثانية لتعطي أداء متميزا. 
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 استخداـ مشتقات الدرجة الثانية في تحسين الصورة )اللابلاسياف( 4-7-2

ىذا القسم بشيء من التفصيل استخداـ ابؼشتقات من الدرجة سنستعرض في 
الثانية لتحستُ الصورة. لتحقيق ذلك، سنضع تعريفا متقطعا للمشتق من الدرجة 

لا  التيالثانية ونبتٍ نافذة مرشح على أساس ىذا التعريف. وسنهتم بابؼرشحات 
 أداءىا ثابت، أي أف invariant ابذاه الانقطاعات في الصورةتغتَ ل تتحسس
 .isotropicتدوير الصورة أو ابذاىها. ىذه ابؼرشحات تسمى إلى بالنسبة 

 ىو اللابلاسياف: f(x, y)تابع إلى بالنسبة  ثابت الأداءإف أبس  عامل مؤثر 

 
ولكي يكوف مفيدا في معابعة الصورة بهب أف يكوف بالصيغة ابؼتقطعة وبوقق 

ولأننا نتعامل مع متحولتُ، سيكوف لدينا مشتقاف الشروط التي ذكرناىا أعلاه. 
 كما يلي:  yو  xجزئياف في كل من الابذاىتُ 

 
 و

(4-16) 

(4-17) 
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 (16-4)ويتم ابغصوؿ على اللابلاسياف الرقمي ثنائي الأبعاد ابؼوافق للمعادلة 

 بجمع ابؼركبتتُ كما يلي:

 

 
 

وبيكن تنفيذىا باستخداـ النافذة ابؼبينة في الشكل وىذه الصيغة ىي الأكثر شيوعا 
3-26(a) وتنفيذ ىذه النافذة شبيو بساما بعملية التنعيم بالتوسي  ولكن .

 ملات بـتلفة.اباستخداـ مع

(4-19) 

(4-18) 
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لابلاسياف رباعي  (c)لابلاسياف ثماني.  (b)لابلاسياف رباعي.  (a) 37-4الشكل 

 لابلاسياف ثماني بوزف مركزي موجب. (d)بوزف مركزي موجب. 

 

وبيكن إدخاؿ تأثتَ العناصر القطرية في اللابلاسياف بتعديل معاملات النافذة 
 (d)و   (c)26-3. كما يبتُ الشكلاف (b)26-3ا في الشكل ملتصبح ك

عمليا وبنا النسختاف السالبتاف للنافذتتُ  فشكلتُ آخرين كثتَا ما يستخدما
ياف النتائج نفسها من حيث ابؼبدأ مع الاختلاؼ في إشارة السابقتتُ. وبنا تعط

 القيم النابذة، الأمر الذي بهب مراعاتو عند الاستخداـ اللاحق للنتيجة.

a b 

c d 
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ولأف اللابلاسياف عامل مؤثر اشتقاقي فإف استخدامو يؤدي إلى إبراز انقطاعات 
سوياتها الرمادية، السويات الرمادية في الصورة وبىمد ابؼناطق ذات التغتَ ابؼتدرج في 

وىذا ما ينتج صورا ذات حواؼ بخطوط رمادية وانقطاعات أخرى وكل ذلك 
متوضع على خلفية عابسة لا خصائص واضحة فيها. بيكن استًجاع خصائص 
ابػلفية مع ابغفاظ على أثر اللابلاسياف في إبراز التفاصيل ببساطة بجمع الصورة 

اه إلى طرح صورة اللابلاسياف من الصورة الأصلية وصورة اللابلاسياف. وبهب الانتب
 الأصلية بدلا من بصعها عندما نستخدـ النافذة ذات ابؼعامل السالب في ابؼركز.

صورة جسم بوتوي تفاصيل باىتة قليلا ونرغب في جعل  27-3يبتُ الشكل 
    التفاصيل أكثر حدة وبروزا. لذلك، نستخدـ اللابلاسياف )ابؼبتُ في الشكل 

3-26(b)27-3بتُ الشكل . ي(b) ،نتيجة تطبيق اللابلاسياف. وكما نلاحظ .
فإف ابػصائص ابؼهيمنة في ىذه الصورة ىي ابغواؼ والتغتَات ابغادة في السويات 

 نتيجة تطبيق اللابلاسياف بعد التقييس لغرض (c) 38-3الرمادية. يبتُ الشكل 
اللابلاسياف. نتيجة بصع صورتي الأصل و  (d)27-3الإظهار فق ، ويبتُ الشكل 

اصيل الصور، وىذه فىذه النتيجة تبتُ بوضوح فعالية استخداـ اللابلاسياف لإبراز ت
ع الصور من ىذا الصنف سواء يىي أكثر الطرائق شيوعا وبيكن استخدامها مع بص

 أكانت طبية أـ فضائية أـ من أنواع أخرى.
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-4نتيجة تطبيق اللابلاسياف في الشكل  (b)صورة أصلية.  (a) 38-4الشكل 

37(b) .(c) .صورة اللابلاسياف بعد تقييسها(d)  نتيجة جمع صورة اللابلاسياف مع
 الصورة الأصلية. 

 

 

 التنفيذ العملي لعملية اللابلاسياف 4-7-3

لا بقري عملية التًشيح باستخداـ اللابلاسياف ثم نطرحها من من الناحية العملية،  
الصورة الأصلية )أو بقمعها إليها، تبعا لإشارة معامل مركز النافذة ابؼستخدمة( وإبما 

a b 

c d 
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بذرى العملية بدسح واحد للصورة حيث تدمج عملية الطرح في ابؼعادلة ، لتصبح 
 ابؼعادلتاف في معادلة واحدة كما يلي:

 
وتصبح معاملات النافذة ابؼعدلة لكل من اللابلاسياف الرباعي والثماني كما في 

. يبتُ ىذا الشكل نافذتي اللابلاسياف الرباعية والثمانية ابؼعدلتتُ. 28-3الشكل 
نتيجة معابعة  (d)و  (c)وتبتُ الصورتاف  (b)تظهر صورة بؾهرية في الشكل 

رباعية والثمانية، على التوالي. النتيجة ىي الصورة المجهرية بالنافذتتُ ابؼعدلتتُ ال
 زيادة حدة التفاصيل كما نرى.

)التقيع غير  زيادة حدة تفاصيل الصورة بطرح النسخة المغبشة 4-7-4
                                                  unsharp maskingالحاد( 

وتعتمد على طرح نسخة مغبشة  ،تستخدـ ىذه الطريقة لإبراز تفاصيل الصورة
 للصورة من الصورة نفسها، وبيكن التعبتَ عنها رياضيا كما يلي:

 

(4-20) 
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 (c)صورة مجهرية. (b)نافذة اللابلاسين المركبة الرباعية والثمانية.(a)  39-4الشكل 
   نتيجة المعالجة بالنافذة المركبة الرباعية والثمانية، على التوالي. (d)و 

 

 

 ، وترمز إلى الصورة التي أبرزت تفاصيلهاfs(x,y) حيث ترمز 

. وتعمم ىذه الطريقة بتعديل بسي  لينتج ما f(x, y)إلى النسخة ابؼغبشة للصورة 
ويتم ذلك وفق  high-boost filtering" التًشبح العالي ابؼعززيسمى "
 التالية: الصيغة

 

 

a b 

c d 
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ىو ثابت  Aىي الصورة ابؼبرزة تفاصيلها بهذه الطريقة، و fhb(x, y)حيث أف 
نتيجة  (d)و  (c)و  (b)صورة دماغ و  (a)34-3موجب. يبتُ الشكل 

على  0.9و  0.6و  0.1تساوي  Aاستخداـ زيادة حدة التفاصيل ابؼعززة مع 
 .3x3التوالي باستخداـ نافذة 

 

 
 . Aلي المعزز باستخداـ قيم مختلفة للثابت االترشيح الع 41-4الشكل 

  Aبثلاث قيم لػ (a)أنتجت من الصورة  (d)و   (cو  (b)الصور 

 .، على التوالي0.9و  0.6و 0.1ىي:  

a b 

c d 
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  gradientسين الصورة باستخداـ التدرجحت 4-7-5

تستخدـ ىذه الطريقة ابؼشتقات من الدرجة الأولى التي يتم إبهادىا بحساب مطاؿ 
 (x,y)، يعرؼ تدرجو عند الإحداثيتُ  f(x, y)التدرج. فإذا كاف لدينا تابع 

 ثنائي الأبعاد كما يلي: column vectorبدتجو عمود 

 
 وبوسب مطاؿ ىذا ابؼتجو كما يلي:

 

ويشار عادة إلى مطاؿ التدرج بػ "التدرج" عندما لا يكوف ىناؾ بؾاؿ للالتباس. 
ونتيجة للتًبيع وابعذر، فإف العبء ابغسابي للتدرج على كامل الصورة لا يستهاف 
بو، لذلك، تستخدـ القيم ابؼطلقة بدلا من استخداـ التًبيع وابعذر في حساب 

 التدرج كما يلي:

 

ؽ النسبية بتُ السويات الرمادية وتعطي التدرج بتقريب برفظ ىذه الصيغة الفرو 
جيد وليست مكلفة حسابيا. وبوسب التدرج عادة على أساس عمليات النافذة في 

(4-21) 

(4-22) 

(4-23) 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

616 
 

ىو الأكثر شيوعا كتلك  3x3جوار بؿدد، كما فعلنا في تنعيم الصورة، وابعوار 
كما . بوسب أبس  تقريب للمشتقات من الدرجة الأولى  32-3ابؼبينة في الشكل 
 في ابؼعادلة التالية:

Gx = (z8 - z5)  و 

Gy = (z6 – z5) 

وإذا حسبت ىذه ابؼشتقات وفق الفروؽ التصالبية بدلا من الفروؽ الأفقية والعموية 
 حسب تعريف روبرت يكوف لدينا:

Gx = (z9 – z5) و 

Gy = (z8 – z6) 

 التًبيع وابعذر يكوف لدينا: و إذا حسبنا التدرج وفق

 
 أما إذا استخدمنا القيم ابؼطلقة فيكوف لدينا:

 
 

(4-24) 

(4-25) 

(4-26) 

(4-27) 

(4-28) 

(4-29) 
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و  (b)  (32-3)وبيكن تنفيذ ىذه ابؼعادلة وفق النافذتتُ ابؼبينتتُ في الشكل
(c) رت للتدرج ابؼتصالب ب. وتعرؼ ىاتاف النافذتاف بعاملي روRobert’s 

cross-gradient operators. 

 
 فروؽ روبرت (c)و  (b)الشكل العاـ للنافذة.  (a) 40-4الشكل 

 . عاملي صوبل  (e)و (d)التصالبية. 

 

 . 

a 

b    c 

d   e 
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بل نستخدـ نافذة أبعادىا  2x2من الناحية العملية، لا نستخدـ نافذة أبعادىا 
3x3   كأصغر قياس، وفي ىذه ابغالة يتم حساب التدرج  عند النقطةz5 

 باستخداـ القيم ابؼطلقة وفق ابؼعادلة   :

 
ويقرب الفرؽ بتُ  xحيث يقرب الفرؽ بتُ السطر الأوؿ والثالث ابؼشتق في ابذاه 

   الشكل. وتدعى النافذتاف ابؼبينتاف في yالعمود الثالث والأوؿ ابؼشتق في ابذاه 
3-32(d)   و(e)   بعاملي صوبل ابؼؤثرينSobel operators وبيكن ،

للعنصر ابؼركزي لإعطاء  2. يعطى الوزف (30-4)استخدامهما لتنفيذ ابؼعادلة 
بعض التنعيم في النتيجة بإعطاء وزف أكبر للعنصر ابؼركزي. ونلاحظ أف بصيع 
النوافذ التي استخدمناىا بغساب التدرج تعطي القيمة "صفر" في ابؼناطق ذات 

 السوية الرمادية الثابتة، وىذا ما ىو متوقع من ابؼشتق.

ابعة أولية في إطار التفتيش الآلي عن يستخدـ التدرج في الصناعة الطبية عادة كمع
العيوب. وسنورد مثالا بسيطا لاستخداـ التدرج في حذؼ ابػلفية ابؼتغتَة بشكل 

ىذا  31-3الشكل يبتُ متدرج وفي إبراز عيوب الصنع في العدسات اللاصقة. 
حيث اختفت التدرجات الرمادية في الزوايا وبرز تعرج بؿي   مثالا بؽذا التطبيق

 . لدائرية )العيب الصنعي( عند الزاوية اليمتٌ السلفى من الصورةالعدسة ا

 

(4-30) 
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الصورة  (a)مثاؿ لكشف عيوب الصنع في العدسات اللاصقة.  42-4الشكل 
 صورة تدرج صوبل بالقيم المطلقة. (b)الأصلية. 

 

صورة ضوئية لعدسة لاصقة بست إضاءتها بضوء ساطع ىو (a) 31-3الشكل 
الصنع فيها كعيب ابغواؼ الظاىر عند الساعة ابػامسة والرابعة في لكشف عيوب 

صورة التدرج بؿسوبة بطريقة القيم ابؼطلقة  (b)31-3الصورة. يبتُ الشكل 
. مع أف العيب واضح (e)و   (d)باستخداـ نافذتي صوبل ابؼبينتتُ في الشكل 

هل عملية التفتيش الآلي في الصورة الأصلية، إلا أف إزالة ابػلفية ابؼتغتَة تدربهيا يس
عن العيوب. ويعد إظهار الانقطاعات في المجالات الرمادية قليلة التغتَ أحد مزايا 

 استخداـ التدرج.

يعطي التدرج نتائج باىرة عندما يكوف التباين كافيا بتُ ابؼناطق ذات السويات 
ويعطي الرمادية ابؼختلفة في الصورة كمستطيل أسود على خلفية بيضاء أو العكس، 

نتائج جيدة جدا في ابغالات العملية كتلك التي  رأيناىا في ابؼثاؿ السابق. ولكن 

a  b 
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عندما نتعامل مع صورة طبية كصورة ابؼرناف للدماغ مثلا، حيث ابغدود الفاصلة 
بتُ ابؼناطق غتَ واضحة بساما، سنواجو حالة بـتلفة. ولتوضيح ذلك، لنتأمل 

. إف ذات تباين منخفض طع سهميوىو صورة مرناف بدق (a)32-3  الشكل
تطبيق التدرج الذي استخدـ في ابؼثاؿ السابق لإبهاد حواؼ ابؼناطق ابؼتمايزة في 

ىذه الصورة مناطق . نلاحظ أف معظم (b) 32-3 ىذه الصورة يعطي الشكل
بينما ابغواؼ فابرة وىذه ىي النتيجة ابؼتوقعة من صورة التدرج، لكن تفاصيل  ةعابس

ابغواؼ غتَ واضحة. إف أوؿ ما يتبادر إلى الذىن في ىذه ابغالة ىو استخداـ 
. نلاحظ في ىذه (c) 32-3تسوية ابؽيستوغراـ الذي تظهر نتيجتو في الصورة 

صة في ابؼناطق بتُ عظم النتيجة الوضوح الكافي للصورة ولكن ابغواؼ، وبخا
ابعمجمة وابعلد والدماغ، متقطعة ومنقطة. فإذا كنا نرغب في التحليل الآلي 
للصورة بهب أف تكوف ابغدود ابؼنقطة متصلة. ما بيكن أف نفكر بو في ىذه ابؼرحلة 

نتيجة كشف ابغواؼ  33-3الشكل  يبتُ ىو تنعيم الصورة قبل كشف ابغواؼ.
. نلاحظ أف النتيجة قد من ثم تسوية ابؽيستوغراـو  3x3بعد التنعيم بنافذة 

أصبحت أكثر وضوحا وابػطوط التي ترسم ابغدود الفاصلة أكثر اتصالا وانسجاما 
متقطعا. ولوصل ابػطوط ابؼتقطعة يلزمنا عمليات أكثر تعقيدا   بقيلكن بعضها 
 .  edge linkingكرب  ابغواؼ 
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 صورة تدرج صوبل.  (b)صورة دماغ.  (a) 43-4الشكل 

(c) صورة التدرج بتسوية الهيستوغراـ. معالجة 

a 

b    c 
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 نتيجة كشف الحواؼ بعد التنعيم ثم تسوية الهيستوغراـ.  44-4الشكل

 

 دمج طرائق التحسين الحيزية 4-7-6

تركز اىتمامنا في معظم الأقساـ السابقة بشكل أساسي على استخداـ عمليات   
اج تالتحستُ الإفرادية، أي استخداـ تقنية برستُ واحدة، ولكن غالبا ما بك

استخداـ عدة تقنيات برستُ للحصوؿ على النتيجة ابؼرغوبة بدمج تأثتَات ىذه 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

619 
 

اؿ التالي استخداـ عدة تقنيات التقنيات معا على الصورة ابؼعابعة. سنبتُ في ابؼث
 برستُ معا لإبقاز تقنية مركبة تؤمن نتيجة التحستُ ابؼطلوبة بغالة صعبة.

مسحا نوويا لكامل ابعسم بغرض الكشف عن الأمراض  (a)34-3يبتُ الشكل 
في العظاـ كالورـ والالتهاب. سنعافً ىذه الصورة لتحسينها بغرض زيادة حدة 

لات إضافية بفكنة للهيكل العظمي. ابؼدى الديناميكي تفاصيلها وإبراز أية تفصي
الضيق للسويات الرمادية وابؼستوى العالي للضجيج ابؼوجود في الصورة بهعل برستُ 

لصورة أمرا صعبا. لتحستُ ىذه الصورة يتم استخداـ اللابلاسياف لإبراز اىذه 
منعمة من  التفاصيل الدقيقة، والتدرج لإبراز ابغواؼ. بعد ذلك ستستخدـ نسخة

صورة التدرج لتقنيع )وضعها فوقها كقناع( صورة اللابلاسياف، وبعد ذلك ستتم 
 زيادة ابؼدى الديناميكي باستخداـ برويل سويات رمادية.

نتيجة تطبيق اللابلاسياف على الصورة الأصلية باستخداـ  (b)34-3يبتُ الشكل 
ورة بتفاصيل أدؽ اللابلاسياف الثماني موجب ابؼركز. نستطيع ابغصوؿ على ص

sharpened  ُببساطة بجمع الصورتت(a)  و(b) ومن ملاحظة مستوى .
سنتوقع صورة زيدت حدة تفاصيلها مع ضجيج عاؿ، الأمر  (b)الضجيج في 
. وبشكل طبيعي، فإف ما يتبادر إلى الذىن ىو استخداـ ابؼرشح (c)الواضح في 

 في خصائص الصورة، الأوسطي، ولكن لأف ىذا ابؼرشح غتَ خطي بيكن أف يغتَ
لذلك لن يستخدـ ىنا في معابعة صورة طبية. لذلك، سنستخدـ صورة التدرج بعد 
تنعيمها ونضربها بصورة اللابلاسياف بفا سيؤدي إلى إبراز ابغواؼ وبزميد الضجيج 

-3  في ابؼناطق ابؼستوية. بعد ذلك، بقمع الناتج إلى الصورة الأصلية. يبتُ الشكل
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34(d)  في ابؼبينتتُ صوبل للصورة الأصلية باستخداـ النافذتتُ صورة تدرج
. نلاحظ أف ابغواؼ ىنا أكثر بروزا منها في صورة (e)و   (d) 32-3الشكل 

تم ابغصوؿ عليها  (e)اللابلاسياف كما ىو متوقع. صورة التدرج ابؼنعمة في الشكل 
حاصل ضرب صورة اللابلاسياف وصورة  (f). يبتُ الشكل 5x5باستخداـ نافذة 

تبتُ  (g)التدرج ابؼنعمة حيث نلاحظ بروز ابغواؼ وابلفاض الضجيج. الصورة 
إلى الصورة الأصلية. إف التحسن ابؽاـ في زيادة حدة  (f)نتيجة إضافة الصورة 

بدا في ذلك الأضلاع والورؾ والعمود  (g)التفاصيل ووضوحها في الصورة النهائية 
ابعمجمة لا بيكن ابغصوؿ عليو في أي من اللابلاسياف أو التدرج الفقري و 
 منفردين.

ابؼدى الديناميكي للسويات الرمادية،  فيإف عمليات التحستُ السابقة لا تؤثر 
لذلك سنقوـ بزيادة ابؼدى الديناميكي باستخداـ أحد التحويلات التي استعرضناىا 

قانوف القوة أفضل نتيجة وىي  في ىذا الفصل. وفي ىذه ابغالة، أعطى استخداـ
 .0.5و غاما تساوي  c=1باستخدـ   (h)ابؼبينة في 

إف مستخدـ ىذا النوع من الصور من المحتمل أف يكوف ابؼتخصص في التصوير 
الشعاعي، وليس الطبيب لأف الطبيب لا يعتمد عادة على صور بؿسنة، إلا أف 

بهاد تشخيصات مناسبة في الوضوح الناتج في الصور المحسنة قد يكوف مفتاحا لإ
 الصور الأصلية.     
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 .(d)حتى   (a) 45-4الشكل 

a   b 

c    d 
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 .(f)حتى   (e)45-4الشكل 

  

e   f 

g   h 
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الخامسالفصل   

 

 

 تحسين الصور الطبية في

 المجاؿ الترددي
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 مقدمة

عددا كبتَا وشاملا من تقنيات برستُ في الفصل الرابع  على الرغم من أننا قدمنا
الصورة في المجاؿ ابغيزي مع التًكيز على الصور الطبية، فإف الفهم الكامل لمجاؿ 
برستُ الصورة لا بيكن أف يكتمل إلا بامتلاؾ معرفة معقولة بتحويل فورييو والمجاؿ 

وكيفية استخدامهما في معابعة الصورة.  ،frequency domainالتًددي 
عافً الصور )ابؼهندس الطبي ىنا( أف يصل إلى الإبؼاـ بهاتتُ النقطتتُ دوف وبيكن بؼ

أف يكوف خبتَا في معابعة الإشارة التي يستخدـ برويل فورييو فيها أساسا وذلك 
بالتًكيز على الأساسيات وعلاقتها بدعابعة الصور. وبكلمات أخرى، سنتناوؿ برويل 

من أجل معابعة الصور الطبية، آخذين  فورييو والمجاؿ التًددي بقدر ما يلزمنا
 .آخربابغسباف أف ىذا التحويل قد تم التطرؽ إليو في مقرر 

 

ونظرا لأننا نتعامل أساسا مع الصور الطبية التي ننظر إليها كدالة ثنائية الأبعاد لشدة 
في الفصل الثاني دالة متقطعة، سنركز  رأيناالإضاءة ابؼنعكسة عن الصورة، وىي كما 

منا على برويل فورييو ابؼتقطع ثنائي الأبعاد واستخداماتو في معابعة الصور اىتما
الطبية، مع التنويو إلى أف من يريد التوسع في ابعانب النظري لتحويل فورييو والمجاؿ 

أو أي   (2881أو عمار  Gonzalez 2005)  التًددي، بيكن أف يلجأ إلى 
 كتاب متخصص في ىذا المجاؿ.
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 ثنائي الأبعاد ومعكوسو المتقطع و تحويل فوريي 5-0

2-D Discrete Fourier Transform (DFT) and its reverse 

 

بابؼعادلة  N×Mحجمها  f(x, y)يعطى برويل فورييو ابؼتقطع ثنائي الأبعاد لصورة
 التالية:

 
 

ومن  ,u = 0, 1, …., M-1العلاقة من أجل بصيع قيم  حيث برسب ىذه
برويل فورييو    وبشكل مشابو، إذا لدينا  ، v = 0, 1, …., N-1أجل بصيع قيم 

F(u, v) الصورة ابغيزية  نستطيع ابغصوؿ علىf(x, y)  باستخداـ برويل فورييو
 العكسي )معكوس برويل فورييو( ابؼعطى بابؼعادلة التالية:

 
. تشكل ىاتاف y = 0,1,…., N-1و  x = 0,1,…., M-1من أجل 

 متحولي vو  uابؼعادلتاف زوج برويل فورييو ابؼتقطع ثنائي الأبعاد. يسمى ابؼتحولاف 
 frequencyالتًدد  ليأو متحو   transform variablesالتحويل 

variables و ،x  وy  بنا ابؼتحولاف ابغيزيافspatial variables  أو

(5-1) 

(5-2) 
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 Fourier. ويعرؼ طيف فورييو image variablesمتحولا الصورة 

spectrum  و زاوية طورهphase angle  و طيف قدرتوpower 

spectrum :بالعلاقات التالية 

 

 
 

     بنا ابعزآف ابغقيقي والتخيلي لتحويل فورييو I(u, v)و  R(u, v)ف إحيث 
F(u, v) (1-)، على التوالي. ومن ابؼعتاد أف تضرب دالة الصورة بابغدx+y  قبل

لأف ذلك يؤدي إلى إزاحة مركز برويل فورييو إلى الإحداثيتُ  ،حساب برويل فورييو
ذين بيثلاف مركز ابؼساحة التي يشغلها برويل فورييو لال (M/2, N/2)التًدديتُ 

نطقة من المجاؿ التًددي مستطيل . تسمى ىذه ابؼD DFT-2ابؼتقطع ثنائي الأبعاد 
و  u = M-1إلى  u = 0وىي بستد من  ،frequency rectangleالتًدد 
عدداف صحيحاف. ولنضمن أف  vو  uف إحيث  v = N-1إلى   v = 0من 

زوجيتُ. وعندما يتم  Nو  Mتكوف  فتكوف الإحداثيات ابؼزاحة صحيحة بهب أ

(5-3) 

(5-4) 

(5-5) 
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 = uإلى  u = 1حدود ابعمع من ابغاسوب، تكوف  بوساطةتنفيذ برويل فورييو 

M  و v = 1  إلىv = N ويكوف مركز التحويل الفعلي في ىذه ابغاؿ .
u=M/2+1  وv = N/2 +1."وتسمى ىذه العملية "مركزة التحويل . 

 حسب ابؼعادلة :  (0,0) = (u, v)تكوف قيمة التحويل عند 

 
. وبكلمات أخرى، إذا كاف التابع صورة، f(x, y)وىي القيمة ابؼتوسطة للتابع

تكوف قيمة برويل فورييو عند ابؼبدأ مساوية بؼتوس  السويات الرمادية في الصورة. 
أحيانا ابؼركبة ابؼستمرة  F(0,0)ولأف التًددين يساوياف الصفر عند ابؼركز، تسمى 

 للطيف.

تطبيق عملية سنظهر بصيع برويلات فورييو للصور ابؼستخدمة في ىذا الكتاب بعد 
ابؼركزة والتحويل اللوغاريتمي لإعطاء أكبر وضوح للتحويل بإظهار مركبات التًدد 
العالي ذات القيم الصغتَة جدا مقارنة مع مركبات التًدد ابؼنخفض عالية القيمة في 

شكلا مستطيلا مع برويل فورييو لو، ويبتُ  (a)2-4الوقت نفسو. يبتُ الشكل 
(b) درجة بابذاه عقارب الساعة مع برويل  34بعد تدويره  الشكل ابؼستطيل نفسو

شكلا بشانيا أبيض على خلفية سوداء  (c)فورييو التابع لو، و أختَا يبتُ الشكل 
وبرويل فورييو ابؼوافق لو. نلاحظ أف قيم التحويل عالية على  512x512بحجم 

 ركز.درجة وبسر بصيعها من ابؼ 34شكل خطوط منفصلة عن بعضها بزوايا قدرىا 

  

(5-6) 
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الشكل المستطيل  (b)شكل مستطيل مع تحويل فورييو التابع لو.  (a) 0-5الشكل 
 درجة باتجاه عقارب الساعة مع تحويلو. 45نفسو بعد تدويره 

 (c) .شكل ثماني مع تحويلو 

 

 

 

a 

b  

c 
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 الترشيح في المجاؿ الترددي 5-2

المجاؿ التًددي ليس إلا ذلك الفراغ الذي يتحدد بقيم برويل فورييو و متحوليو 
. سنضيف في ىذا القسم ما سيعطي المجاؿ التًددي معتٌ آخر vو  uالتًدديتُ 

 يتعلق بابؼعابعة باستخدامو في ترشيح الصور بغرض التحستُ والتشخيص.

 

 بعض خصائص المجاؿ الترددي 5-2-0

بوتوي بصيع قيم      F(u, v)أف كل حد من حدود   (1-5)نلاحظ من ابؼعادلة
f(x, y)  معدلة بقيم ابغدود الأسية. لذلك، فباستثناء ابغالات البسيطة للغاية، من

ابؼستحيل أف نرب  بتُ مركبات بؿددة في الصورة وبتُ برويلاتها بشكل مباشر. 
ركبات التًددية ولكن بيكننا أف نثبت بعض ابؼلاحظات العامة التي ترب  بتُ ابؼ

لتحويل فورييو وبتُ ابػصائص ابغيزية للصورة. فعلى سبيل ابؼثاؿ، نظرا لأف التًدد 
يتعلق بدعدؿ التغتَ، ليس من الصعب الرب  بتُ ترددات برويل فورييو وبتُ أبماط 
تغتَ السويات الرمادية في الصورة. وكما بينا سابقا فإف أبطأ ابؼركبات التًددية تغتَا 

(u=0, v=0)  توافق القيمة ابؼتوسطة للسويات الرمادية في الصورة. ومع برركنا
مبتعدين عن مركز التحويل، تتبع التًددات ابؼنخفضة إلى مركبات الصورة ابؼتغتَة 
بب ء. ففي صورة غرفة على سبيل ابؼثاؿ، بيكن أف تتبع للتغتَات الناعمة للحائ  

، تتبع التًددات الأعلى للتغتَات أو الأرض. ومع برركنا مبتعدين أكثر عن ابؼركز
الأسرع فالأسرع في السويات الرمادية للصورة. وىذه بدورىا تتبع بغواؼ الأجساـ 
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ومركبات الصورة الأخرى التي تتميز بتغتَات حادة في السويات الرمادية مثل 
 الضجيج.

صورة  1-4وكتوضيح في ىذا السياؽ، سنستخدـ صورة أسناف. يبتُ الشكل 
. نلاحظ أف الابذاه البارز ابؼهيمن للتًددات (a)وبرويل فورييو بؽا  (b)أسناف 

درجة، ونتوقع أف يكوف نابصا عن  224العالية في صورة التحويل ىو في ابذاه الزاوية 
درجة تقريبا الأكثر ىيمنة على الصورة  34أثر ابغواؼ البارزة بعذور السنتُ بابذاه 
كما يلي: إف بسرير جزء الطيف في الابذاه بصريا، الأمر الذي سنتأكد منو عمليا  

وإعادة بناء الصورة من الطيف الذي تم  (a)2-4درجة  كما في الشكل  224
يبتُ أف ابغواؼ  (b)بسريره باستخداـ برويل فورييو العكسي ابؼبينة نتيجتو في 

ابؼذكورة قد استًجعت بشكل شبو كامل من قدرة الطيف التي مررىا ابؼستطيل 
 الأبيض. 

  

 
 صورة أسناف وتحويل فورييو التابع لها. 2-5الشكل 

 

a  b 
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 درجة 035تحويل فورييو مع تمرير الطيف في الاتجاه  3-5الشكل 

 بوساطةضمن مساحة مستطيلة، بشكل تفاعلي، والصورة المسترجعة 

 التحويل العكسي من الطيف الذي تم تمريره.

 

بوتوي مربعا   512x512مربع التًدد لصورة أبعادىا  (b)3-4يبتُ الشكل 
 0.00038تساوي  ة ابؼربع الصغتَ، أي أف مساح10x10أبعاده صغتَا أبيضا 

وىي مساحة بسرير ابؼرشح التي حددت  ،من أصل مساحة مربع التًدد الكلي
الذي بيثل الصورة ابؼستًجعة من الطاقة التي  (a)3-4نلاحظ في الشكل  تفاعليا.
بوتوي قدرا من طاقة ابؼركبات ابؼرشح أف ىذا ابؼربع الصغتَ  بوساطةريرىا تم بس

أف القسم الأكبر  يبتُ ىذا ابؼثاؿالتًددية يكفي لتشكيل الشكل التقريبي للسنتُ. 
 من القدرة متًكز في ابؼركبات ذات التًدد ابؼنخفض، أي قرب ابؼركز.

مع ابؽالة  114وتبعداف مسافة  uعلى المحور العمودي  تا الطيف ابؼتناظرتافأما مركب
الطيفية لكل منهما واللتاف تظهراف بشكل بقمي، فهما تعوداف لضجيج ناتج عن 

 الاعتياف الرديء نسبيا للصورة والذي سنستعرضو لاحقا. 

a  b 
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 من قدرة الطيف الترددي في مربع تردد (a)الصورة المسترجعة  4-5الشكل 

10x10  (b)  512من أصل مربع التردد الكليx512. 

 

 أساسيات الترشيح في المجاؿ الترددي 5-2-2

 التًشيح في المجاؿ التًددي عملية واضحة ومباشرة تتم وفق ابػطوات التالية: 

 بؼركزة التحويل. x+y(1-)ضرب صورة الدخل بابغد  – 2

a  b 
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لصورة ، أي برويل فورييو ابؼتقطع DFTوىو  F(u, v)حساب التحويل  – 1
 الدخل النابذة عن ابػطوة الأولى.

 .H(u, v)بتابع ترشيح  F(u, v)ضرب التحويل   - 2

 حساب برويل فورييو العكسي لناتج ابػطوة الثالثة. – 3

 أخذ ابعزء ابغقيقي من نتيجة ابػطوة الرابعة. – 4

 .x+y(1-)ة ابػامسة بابغد  و ضرب نتيجة ابػط – 5

شح" )يستخدـ أحيانا مصطلح "تابع برويل "مر  H(u, v)إف السبب في تسمية 
transfer function ابؼرشح(  ىو أنو بىمد بعض التًددات في التحويل "

 بينما يتًؾ التًددات الأخرى دوف تغيتَ.

 وإذا استخدمنا ابؼعادلات في صياغة عملية التًشيح،  بيكن أف نقوؿ: 

ىو برويل  F(u, v)و، 2بسثل صورة الدخل في ابػطوة  f(x, y)إذا كانت الدالة 
 فورييو التابع بؽا، يعطى برويل فورييو لصورة ابػرج بالعلاقة التالية:

 

G(u, v) = H(u, v) F(u, v)   

 

(5-7) 
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ىي  Fثنائيتي الأبعاد يتم على أساس العنصر. عناصر  Fو  Hإف ضرب الدالتتُ 
تضرب  Hالتالي فإف كل قيمة للدالة بحقيقية، و  Hعقدية عادة ولكن عناصر 

 ابغقيقية والتخيلية ابؼوافقتتُ. Fبقيمتي 

يتم ابغصوؿ على الصورة ابؼرشحة ببساطة بأخذ برويل فورييو العكسي للدالة  
G(u, v) ويتم ابغصوؿ على الصورة النهائية بأخذ القسم ابغقيقي من ىذه .

ء لإلغاء أثر الضرب بو في ابػطوة الأولى. إف إجرا x+y(1-)النتيجة وضربو بابغد 
ولكن بصيغة أعم حيث تم  4-4التًشيح الذي شرحناه للتو موضح في الشكل 

تضمتُ مرحلتي معابعة أولية ومعابعة لاحقة. وبالإضافة إلى الضرب بابغد          
(-1)x+y،  بيكن أف يتضمن إجراء التحويل بعض العمليات الأخرى ابؼطلوبة مثل

ركزة التحويل و التحويل إلى بم  ضب  أبعاد صورة الدخل إلى أقرب أبعاد زوجية بؼ
 bits-8النقطة العائمة  في الدخل والتحويل إلى بم  الثمانية بتات الصحيح 

integer   في ابػرج. وبيكن أف يتضمن كذلك عمليات ترشيح متتابعة أو
عمليات معابعة أولية أو لاحقة إضافية.  النقطة ابؽامة التي بهب أف تبقى في ذىننا 
ىي أف عملية التًشيح تقوـ على تعديل برويل الصورة بطريقة ما باستخداـ تابع 

 برويل ابؼرشح للحصوؿ على صورة ابػرج ابؼطلوبة.
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 .الخطوات الأساسية لعملية الترشيح في المجاؿ الترددي 5-5الشكل 

 

إف الأمثلة التي ألقينا فيها الضوء على العلاقة العامة بتُ الصورة ابغيزية وطيف برويل 
ىي في ابغقيقة عمليات ترشيح تتبع الإجراء  ،3-4و  2-4فورييو في الأشكاؿ 

ات التمرير حيث تم بسرير وىي من نوع مرشح 4-4ابؼوصوؼ أعلاه في الشكل 
ترددات معينة )ابؼشمولة بابؼساحة البيضاء في مربع برويل فورييو( وباستخداـ برويل 
فورييو العكسي استًجعت الصورة ابؼوافقة للتًددات ابؼمررة. لكن كما يظهر في 
الأشكاؿ ابؼذكورة، استخدمت أشكاؿ رباعية بؼساحات التمرير بينما الشائع ىو 

حات دائرية بأنصاؼ أقطار بؿددة برصر قدرة من طيف فورييو استخداـ مسا
متناظرة حوؿ ابؼركز. وسنستخدـ ىذه الطريقة في ابؼثاؿ التفصيلي الذي سنعرضو في 

 إطار مرشحات التنعيم في المجاؿ التًددي في القسم التالي.
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 مرشحات التنعيم في المجاؿ الترددي 5-2-3

قالات ابغادة  )مثل الضجيج( في السويات كما سبق وأشرنا فإف ابغواؼ والانت
الرمادية تشارؾ بشكل ىاـ في بؿتوى التًددات العالية لتحويل فورييو، ولذلك فإف 
التنعيم )التغبيش( في المجاؿ التًددي يتم بتخميد بؾاؿ بؿدد من التًددات العالية في 

 برويل الصورة. 

التًددي مبتٍ على ابؼعادلة التالية إف النموذج الذي سنستخدمو للتًشيح في المجاؿ 
 التي أوردناىا في القسم السابق ونعيدىا ىنا:

 

G(u, v) = H(u, v) F(u, v) 

ىو برويل فورييو للصورة ابؼراد ترشيحها، وىدفنا ىو إبهاد تابع  F(u, v)ف إحيث 
ابؼرغوبة بتخميد التًددات  G(u, v)الذي يعطينا  H(u, v)التحويل للمرشح 
 العالية في التحويل.

 

 مرشحات التمرير المنخفض المثالية  5-2-3-0

Ideal Low Pass Filters (ILPF)                                         

  

(5-8) 
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إف أبس  نوع من مرشحات التمرير ابؼنخفض التي بيكن أف نتصورىا ىي تلك التي 
من مركز  D0التًددات التي تبعد مسافة أكبر من مسافة بؿددة   cut offتقطع 

التحويل الذي بست مركزتو. ىذا النوع من ابؼرشحات يدعى "مرشح التمرير 
 ، ولو تابع التحويل التالي:"ILPF 2-Dابؼنخفض ابؼثالي ثنائي الأبعاد

 

ابؼسافة من النقطة ىي  D(u, v) ىي كمية بؿددة غتَ سالبة، و D0 حيث أف 
(u, v)  إلى مركز مربع التًدد. فإذا كاف حجم الصورة التي نتعامل معهاM x N ،

نعلم أف برويلها أيضا بنفس ابغجم بحيث يكوف مركز مربع التًدد عند 
لأف مربع التًدد قد بست  (M/2, N/2 )= (u, v) النقطة                

إلى مركز برويل فورييو  (u, v)من أي نقطة مركزتو. في ىذه ابغالة، تعطى ابؼسافة 
 بالعلاقة:

 
كتابع   H(u, v)ربظا منظوريا ثلاثي الأبعاد لتابع التحويل  (a) 5-4يبتُ الشكل 
التابع كصورة. ويأتي الاسم "مرشح  (b) 5-4، ويبتُ الشكلvو  uللمتحولتُ 

ددات ضمن دائرة " من حقيقة أف ابؼرشح بيرر بصيع التً ideal filterمثالي 
في حتُ بىمد بصيع التًددات الواقعة خارج ىذه  ،دوف أي بزميد D0نصف قطرىا 

الدائرة بشكل كامل. إف ابؼرشحات التي سنتعامل معها في ىذا القسم متناظرة 
نصف قطري حوؿ ابؼركز، وبالتالي فإف ابؼقطع العرضي كتابع للمسافة من ابؼركز 

(5-9) 

(5-10) 
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. وبيكن (c)5-4لتحديد ابؼرشح كما في الشكل وعلى طوؿ نصف القطر يكفي 
 درجة حوؿ ابؼركز. 254بتدوير ابؼقطع العرضي  منظوريا إظهار تابع برويل ابؼرشح

بؼرشح  H(u, v) = 0 و  H(u, v)=1تسمى نقطة الانتقاؿ بتُ القيمتتُ 
". ففي الشكل  cutoff frequencyالتمرير ابؼنخفض ابؼثالي "تردد القطع 

4-5(c) بيل ابؼثاؿ، تردد القطع ىو على سD0 وتردد القطع ابغاد من ىذا النوع .
لا بيكن برقيقو باستخداـ العناصر الألكتًونية ولكنو بفكن باستخداـ ابغاسوب، 

 وسنتطرؽ لأثر استخداـ ىذا النوع من ابؼرشحات لاحقا.

 

 

 

 رسم منظوري لتابع تحويل مرشح تمرير منخفض مثالي. (a) 6-5الشكل 

(b)  .المرشح على شكل صورة(c) .المقطع العرضي نصف القطري للمرشح 

 

 ى المظهر العاـ للصورةعلأثر الترددات المنخفضة والعالية  5-2-3-2

a  b c 
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من برويل فورييو بسثل متوس   F(0,0)ابؼركبة أف  2-4أشرنا في القسم سبق و 
السويات الرمادية في الصورة وبالتالي فهي بردد الانطباع العاـ عن مستوى إضاءة 

...(.  وأف التًددات ابؼنخفضة ترتب  بدركبات الصورة ابغيزية ، الصورة )فابرة، عابسة
يات ابؼتغتَة بب ء وأف التًددات العالية تتبع للحواؼ والانتقالات ابغادة في السو 

للضجيج. سنلقي الضوء  ـالرمادية سواء أكانت تابعة للتفاصيل الدقيقة في الصورة أ
في ىذا القسم على ىذه ابؼفاىيم باستخداـ مبدأ التنعيم بالتًشيح ابؼنخفض ابؼثالي 

 الذي قدمناه في القسم السابق، وباستخداـ صورة طبية لدماغ بشري.

ورييو لصورة مقطع رأسي لدماغ بشري مربع التًدد لتحويل ف (a)6-4يبتُ الشكل 
أخذت بابؼرناف. ويبتُ الشكل  (b)6-4مبينة في الشكل   256x256حجمها

4-6(c)    صورة برويل فورييو بعد تطبيق مرشح بسرير منخفض مثالي تردد قطعو
D0=3 )أي بسرير مركبات التًدد المحصورة في دائرة نصف )الدائرة الصغتَة البيضاء ،
الصورة التي تم استًجاعها  (d) 6-4باقي التًددات. يبتُ الشكل ومنع  2قطرىا 

باستخداـ برويل فورييو العكسي للتًددات التي بظح بؽا بالتأثتَ )تم بسريرىا( وىي 
المحتواة في الدائرة البيضاء. نلاحظ أنو وعلى الرغم من أف تردد القطع بؽذا ابؼرشح 

عاـ للصورة الأصلية مع تغتَات فإف ىذه الصورة بسثل الشكل ال 0.024أقل من 
كثيف. ىذه النتيجة جاءت من   blurringطفيفة في السويات الرمادية و تغبيش 

% من بؾموع 74حقيقة أف قدرة ابؼركبات في دائرة ابؼرشح الصغتَ ىذه تتجاوز 
 القدرة الكلية ابؼتضمنة في مربع التًدد )الصورة بكاملها(.
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التًددية بابؼرور بدضاعفة نصف قطر دائرة  الآف سنسمح لقدر أكبر من ابؼركبات
واستًجاع الصورة باستخداـ بروؿ  (e)6-4كما في الشكل    (D0=6)ابؼرشح 

.  نلاحظ أف ابغدود (f)6-4فورييو العكسي لتنتج الصورة ابؼبينة في الشكل 
 العريضة بتُ مناطق الصورة بدأت في الظهور.
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البيضاء في  . الدوائر(b)تحويل فورييو للصورة الأصلية المبينة في (a) 7-5الشكل 
 مرشح التمرير المنخفض  ىي دوائر (q),(o),(m),(K),(i),(g)(e),(c)الصور 

 ،(r),(p),(n),(l),(j)(h),(f),(d)الصور  منها الممررة المثالي التي أنتجت القدرة

 .على التوالي

 %10ليصبح  (D0=12.8) بدضاعفة نصف قطر دائرة ابؼرشح تقريبا مرة أخرى 
من نصف القطر الكلي للمرشح، وبالتالي السماح لقدر أكبر من التًددات الأعلى 

أف حدود  (h). نلاحظ في الصورة النابذة (g)6-4بابؼرور كما في الشكل
 ابعمجمة وابؼناطق الأخرى أصبحت واضحة تقريبا.

 (n)و  (l)و  (j)بزيادة تردد القطع أكثر فأكثر نلاحظ أف الصور ابؼستًجعة  
أصبحت برتوي مناطق الصورة الأساسية بوضوح أكثر فأكثر، إلى أف نصل إلى 

التدقيق فيها أنها برتوي كامل التفاصيل ابؼوجودة في الصورة بالتي بقد  (r)الصورة 
أي  (D0=64)الأصلية. وبدعرفة أف تردد القطع الذي أنتج ىذه الصورة ىو 

من نصف القطر الكلي للمرشح نستنتج أف التًددات الأعلى من ىذه  50%
رة القيمة في مربع التًدد ىي ترددات ذات قدرة مهملة ولا تؤثر في تفاصيل الصو 

a  b 

c  d 

e   f 
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منظورا إليها بالعتُ المجردة. لاحظ الصورة الأصلية والصورة ابؼستًجعة في الشكل 
4-7. 
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 .(g, h, I, j, k, l) 7-5الشكل 

 

 

 

g  h 

I   j 

K  l 
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 .(m, n, o, p, q, r) 7-5الشكل 

 

 

m  n 

o  p 

q  r 
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 الصورة الأصلية                    

 7-4الشكل                                   

 

الذي يبتُ الصورة  8-4لتفستَ ىذه النتيجة بدفهوـ طيف القدرة، لنتأمل الشكل 
. بقد بالتدقيق أف power spectrumالأصلية مع صورة طيف القدرة 

ستخداـ التحويل اللوغاريتمي تشغل التًددات ذات القدرة الفعالة بعد إظهارىا با
وبالتالي فإف كل قدرة  (r)مساحة أصغر من دائرة التمرير التي أنتجت الصورة 

 ابؼركبات الطيفية ابؼؤثرة قد مرت.

 

 ILPFرجعة من الصورة المست

 D0=64تردد قطعه 
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 (r)رة ة بسرير التًددات التي أنتجت الصو طيف القدرة للصورة الأصلية       دائر 

 8-4الشكل 

بطبيعتها تؤدي إلى تغبيش الصورة بدرجة معينة، إف مرشحات التمرير ابؼنخفض 
ة ذات تردد القطع ابغاد تؤدي إلى ظهور حلقات حوؿ يولكن ابؼرشحات ابؼثال

وىذا يبدو  ،ringing(Gonzalez 2005)الأشياء ابؼوجودة في الصورة 
وبخاصة حوؿ الإطار ابػارجي  (p)واضحا في بصيع الصور ابؼستًجعة حتى الصورة

 .(r)ر بشكل بسي  جدا في الصورة للجمجمة، ويظه

نتيجة لظاىرة ظهور ابغلقات، فإف ابؼرشحات ابؼثالية غتَ مرغوبة في التطبيقات 
العملية وتستخدـ ابؼرشحات ذات الانتقاؿ التدربهي بتُ التمرير والقطع بدلا منها 
لتلافي ىذه الظاىرة. ومن ابؼرشحات التي تستخدـ بؽذا الغرض مرشحات بتًوورث 

Butterworth  وابؼرشحات الغوصيةGaussian سنلقي الضوء عليهما  التي
 في القسم التالي.
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 مرشح بتروورث للتمرير المنخفض 5-2-3-3

 Butterworth Lowيعرؼ تابع التحويل بؼرشح بتًوورث للتمرير ابؼنخفض  

Pass Filter (BLPF)  من الدرجةn،  وبتًدد قطعD0  من ابؼبدأ بالعلاقة
 التالية:

 
ربظا منظوريا  24-4. يبتُ الشكل (10-5)بالعلاقة  D(u, v)حيث تعطى 

 وآخر على شكل صورة، إضافة إلى ابؼقطع العرضي نصف القطري بؽذا ابؼرشح.

 

 
. مرشح بتروورث للتمرير المنخفضلتابع التحويل لرسم منظوري  (a) 01-5الشكل 

(b)  على شكل صورةتابع التحويل . (c) نصف القطري. عرضيالمقطع ال 

 

(5-11) 

a  b c 
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وكما نلاحظ، خلافا للمرشح ابؼثالي لا يوجد انتقاؿ حاد بتُ ترددات القطع 
 والتمرير بل إف الانتقاؿ تدربهي.

وفي ابؼرشحات ذات الانتقاؿ التدربهي لتابع التحويل بتُ التمرير الكلي والقطع 
ض فيها قيم تابع التحويل إلى الكلي بودد تردد القطع عادة عند القيمة التي تنخف

      يكوف تردد القطع عند 24-4من القيمة العظمى. ففي الشكل  50%
D(u, v)=D0  التي يصبح عندىاH(u, v) = 50% .من القيمة العظمى 

لا يسبب مرشح بتًوورث من الدرجة الأولى أية حلقات، كما أنها لا تكوف ملحوظة 
 ملحوظة بشكل واضح في الدرجات الأعلى. في مرشح الدرجة الثانية، بينما تصبح

 

 مرشح التمرير المنخفض الغوصي 5-2-3-4

Gaussian Low Pass Filter                                                

 يعطى ىذا النوع من ابؼرشحات ثنائية الأبعاد بالعلاقة التالية:

 
ىي ابؼسافة من مركز برويل فورييو الذي أزيح إلى مركز مربع  D(u, v)ف إحيث 

تصبح معادلة  σ = D0المحور الغوصي. بجعل  spreadىي انتشار  σالتًدد، و 
 ابؼرشح: 

(5-12) 
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إف معكوس برويل فورييو بؼرشح غوصي ىو مرشح غوصي أيضا وىو لا يعطي أثر 

منظوري وكصورة وكمقطع ىذا ابؼرشح كرسم  22-4ابغلقات. يبتُ الشكل 
 عرضي.

 

 
ابؼرشح   GLPF .(b)رسم منظوري لتابع برويل ابؼرشح  (a) 22-4الشكل 
 .D0=σابؼقطع العرضي نصف القطري للمرشح من أجل  (c)كصورة. 

 

باستثناء أف انتقاؿ ىذا  BLPFإف النتائج التي يعطيها ىذا ابؼرشح مشابهة لسابقو 
حدة، وبالتالي فلنفس تردد القطع يكوف تنعيم  الأختَ بتُ التمرير والقطع أقل

BLPF .أفضل ولكن مع احتماؿ ظهور أثر ابغلقات 

 

 

(5-13) 

a  b c 
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 مرشحات زيادة حدة التفاصيل في المجاؿ الترددي 5-2-3-5

التًدد العالي في بينا في القسم السابق أف الصورة بيكن أف تغبش بتخميد مركبات 
برويل فورييو بؽا. ونظرا لأف ابغواؼ والتغتَات ابغادة في السويات الرمادية ترتب  

في المجاؿ التًددي بتمرير  بالتًددات العالية، بيكن أف نزيد حدة تفاصيل الصورة
التًددات العالية في برويل فورييو دوف أي بزميد، و بزميد التًددات ابؼنخفضة. ىذه 

. سنتطرؽ ىنا كما high pass filteringالعملية تسمى ترشيح التمرير العالي 
 فعلنا في ترشيح التمرير ابؼنخفض للمرشحات ابؼتناظرة وعدبية انزياح الطور.

نظرا لأف ابؼطلوب من مرشحات التمرير العالي ىو بالضب  عكس ما طلب من و 
مرشحات التمرير ابؼنخفض، بيكن ابغصوؿ على تابع برويل مرشح التمرير العالي 

 بالعلاقة التالية:

 
. وىذا يعتٍ أف ابؼرتفعىو تابع التحويل بؼرشح التمرير  Hhp(u, v)ف إحيث 

دات عندما بىمدىا مرشح التمرير ابؼنخفض، والعكس مرشح التمرير العالي بيرر التًد
 صحيح.

سنتطرؽ فيما يلي إلى ابؼرشح ابؼثالي و مرشح بتًوورث وابؼرشح الغوصي، كما فعلنا 
ربظا منظوريا ثلاثي الأبعاد وصورة  21-4في حاؿ التمرير ابؼنخفض. يبتُ الشكل 

(5-14) 
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بيثل مرشح  ومقطعا عرضيا بؽذه ابؼرشحات. وكما في حاؿ التمرير ابؼنخفض
بتًوورث ىنا ابغالة الانتقالية بتُ ابغدية الكاملة في ابؼثالي والنعومة الزائدة في 

 الغوصي.

 
 الصف الأوؿ: رسم منظوري و إظهار كصورة ومقطع عرضي 02-5الشكل 

 . الصف الثاني والثالث: الشيء نفسو ولكنمثاليلمرشح تمرير عاؿ 

 يين، على التوالي.روورث والمرشح الغوصي النموذجلمرشح بت
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 مرشح التمرير العالي المثالي 5-2-3-6

Ideal High Pass Filter (IHPF)                                   

 يعرؼ مرشح التمرير العالي ثنائي الأبعاد ابؼثالي بابؼعادلة التالية:

 

ىي  D(u, v)ىي مسافة القطع بؿسوبة من مركز مربع التًدد و  D0 إفحيث 
فهذا ابؼرشح يعطي قيمة  (15-5). وكما تبتُ ابؼعادلة ابؼسافة إلى مركز التحويل

بينما بيرر بصيع  ،D0الصفر بعميع التًددات المحصورة في دائرة نصف قطرىا  
 التًددات الباقية دوف بزميد.

وكما ذكرنا في حاؿ التمرير ابؼنخفض، لا بيكن تنفيذ مرشح التمرير العالي ابؼثالي 
يزيائيا، ولكننا نستعملو وسيلة إيضاح لأنو قابل للتنفيذ بابغاسوب )بربؾيا(. يبتُ ف

عنصر صورة )نصف  D0=18مرشح بسرير عاؿ تردد قطعو  (a)22-4الشكل 
 22-4، ويبتُ الشكل (b)6-4وقد طبق على الصورة  ،قطر الدائرة السوداء(

(b)  ذات التًدد ابؼنخفض الصورة ابؼرشحة حيث يظهر اختفاء ابؼركبات الكبتَة
 وبرزت التفاصيل الدقيقة.

ونتيجة بغذؼ مركبات التًدد ابؼنخفض، أصبح السواد غالبا على الصورة. يبتُ 
الصورة ابؼرشحة بعد تسوية ىيستوغرامها. يبتُ الشكلاف   (c) 22-4الشكل  

. 74و  34ولكن بنصف قطر  ،نتيجة تطبيق ابؼرشح نفسو 24-4و  4-23

(5-15) 
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رتفاع تردد القطع تزداد الصورة سوادا وتصبح التفاصيل البارزة ونلاحظ أنو مع ا
 أدؽ.

نلاحظ أنها حادة في بصيع الأشكاؿ بفا  ringingوفيما يتعلق بظاىرة ابغلقات 
 ولكنو يصلح وسيلة إيضاح. ،بهعل ىذا النوع من ابؼرشحات غتَ عملي

 

 

 
الصورة  pixels .(b) 18مرشح تمرير مرتفع مثالي تردد قطعو  (a) 03-5الشكل 

 الصورة المرشحة بعد تسوية الهيستوغراـ. (c)المرشحة. 

 

 

c    b    a    

c    b    a    
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 .pixels 40المرشح السابق نفسو ولكن من أجل تردد قطع  04-5الشكل 

 
 .pixels 80المرشح السابق نفسو ولكن من أجل تردد قطع  05-5الشكل 

 

 Band Pass Filter(BPF)مرشح تمرير النطاؽ  5-2-3-7

من مرشح بسرير منخفض ومرشح بسرير مرتفع بيكن تشكيل مرشح بسرير النطاؽ  
بحيث يكوف تردد القطع للمنخفض أقل منو للمرتفع، وبودد نطاؽ بسرير ابؼرشح في 

 ىذه ابغاؿ بالعلاقة:

BWbp=Dhp - Dlp 

ىو تردد القطع بؼرشح التمرير  Dhpىو عرض نطاؽ التمرير، و BWbp ف إحيث 
 ىو تردد القطع بؼرشح التمرير ابؼنخفض.Dlp و  ابؼرتفع

صورة مقطعية لدماغ بشري وقد أضيف إليها )أفسدت(  (a) 25-4يبتُ الشكل 
" لأنو يشبهو، ويبتُ الشكل salt and peperضجيج يسمى "ابؼلح والفلفل 

4-25 (b)  5لى ىذه الصورة ترددي قطعو نطاؽ ع رنتيجة تطبيق مرشح بسري 
. نلاحظ في ىذه النتيجة أف الثقوب الكبتَة نسبيا (c)وابؼبتُ تابع برويلو في  34و

(5-16) 
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في أعلى الصورة قد تقلصت مساحتها، وأف نقاط الضجيج ابؼعزولة قد تغبشت 
ظم ابعمجمة قد وخفت شدتها )سويتها الرمادية(.كما نلاحظ أف ابغدود برت ع

أصبحت أقل ثخانة نتيجة التخميد ومتصلة نتيجة ما يكافئ التوسي  في المجاؿ 
 (b)نتيجة تطبيق كشف ابغواؼ على الصورة  (d) 25-4ابغيزي. ويبتُ الشكل 

 التي تعطينا وضوحا أكبر بغدود ابؼناطق ابؼكونة للصورة. 

 

نتيجة الترشيح بمرشح تمرير نطاؽ  (b)صورة مقطعية لدماغ بشري.  (a) 16-5الشكل 
(6, 40) .(c)  .تابع تحويل المرشح(d) .نتيجة كشف الحواؼ للصورة المرشحة 

 

a  b 

c  d 
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 تحسين الصورة لدمج التقنيات الحيزية والترددية  5-3

يعطي دمج تقنيات التحستُ ابغيزية مع التًددية أحيانا نتائج أفضل من تلك التي 
-4أحد الصنفتُ لوحدىا. يبتُ الشكل تقنياتاستخداـ  بيكن ابغصوؿ عليها من 

26(a) نية لصدر. يلاحظ أف ىذه الصورة تتميز بدجاؿ رمادي يصورة بالأشعة الس
رغب في إبراز أكبر قدر من ضيق كما ىي العادة في ىذا النوع من الصور. ن

التفاصيل. إف أوؿ ما نفكر بو ىنا في سياؽ التقنيات التًددية ىو استخداـ مرشح 
نتيجة تطبيق مرشح بسرير عاؿ  (b)26-4بسرير عاؿ نوع بتًوورث. يبتُ الشكل 

نلاحظ  من ارتفاع الصورة. D0=5%تًدد قطع بنوع بتًوورث من الدرجة الثانية 
ة ولا تصلح لاستخلاص ابػصائص لكن معلومات ابغواؼ أف ىذه الصورة باىت

نتيجة التأكيد على التًدد العالي (c) 26-4   موجودة فيها. يبتُ الشكل
. على الرغم من أف الصورة لا تزاؿ عابسة فإف b=2.0و   a=0.5باستخداـ 

التفاصيل واضحة نوعا ما. الآف، وحسب خبرتنا في التعامل مع ىذا النوع من 
يبتُ نتيجة  (d)26-4    فإف تقنية تسوية ابؽيستوغراـ مثالية. الشكلالصور، 

تسوية ابؽيستوغراـ. ىذه النتيجة التي حصلنا عليها أفضل من نتيجة استخداـ أي 
 من التقنيات ابغيزية أو التًددية لوحدىا.
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نتيجة تطبيق مرشح تمرير عالي  (b)صورة صدر بالأشعة السينية.  (a) 07-5الشكل 
 نتيجة تسوية الهيستوغراـ.  (d)نتيجة التأكيد على التردد العالي.  (c)بتروورث. 

 

 استخداـ تحويل فورييو لإصلاح الصور تفاعليا 5-4

إف التداخل ابعيبي على الصورة عبر قناة نقل أو الآثار الزائفة نتيجة اعتياف رديء 
وعلى  ،يج يظهراف بطبيعة دورية في الصور ابغيزيةللصورة وما شابههما من الضج

وبذمع طيفي يتمركز حوؿ   ،شكل نقاط لامعة في المجاؿ التًددي في ابغالة الأولى
مركبة أساسية في ابغالة الثانية. إف إزالة الضجيج بشكل فعاؿ من الصورة ابغيزية أمر 

المجاؿ التًددي،  في غاية الصعوبة إف لم يكن مستحيلا في ىذه ابغالات. أما في
فباستخداـ ابؼعابعة التفاعلية بيكن التخلص من ىذا النوع من الضجيج بفعالية 

 عالية. 

a  b 

c  d 
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ومرشح رفض  (b)مع برويل فورييو التابع بؽا  صورة أسناف (a)27-4يبتُ الشكل 
برتوي خطوطا إذا دققنا النظر في ىذه الصورة بقد أنها  .(c) عليها سيطبقنطاؽ 

بؿتوى  فيأفقية نتيجة اعتياف رديء ونرغب في إزالة ىذه ابػطوط دوف التأثتَ سلبا 
الصورة الطبي. إذا أمعنا النظر في برويل فورييو بؽذه الصورة بقد أنو بوتوي بنيتتُ 

وكل بنية تتمركز حوؿ  ابؼركزومتناظرتتُ حوؿ  هاوأسفلالصورة طيفيتتُ في أعلى 
النوع من الطيوؼ ذو طبيعة دورية في المجاؿ ابغيزي، وفي حالنا نقطة لامعة. ىذا 

ىذه بودد الدور تكرار ابػطوط في الصورة. ونظرا لأف ىاتتُ الكتلتتُ الطيفيتتُ 
بعيدتاف عن ابؼركز ومنفصلتاف بساما عن طيف صورة الأسناف، نتوقع أنو بيكن 

ذنا برويل . فإذا أخband rejection filterحذفهما بدرشحي رفض نطاؽ 
فورييو العكسي بعد حذؼ الكتلتتُ الطيفيتتُ، بهب أف تزوؿ مسبباتهما ابغيزية 
وابؼسبب ىنا ىو الضجيج الناتج عن الاعتياف الرديء على شكل خطوط أفقية. 

برويل فورييو العكسي )الصورة  بوساطةالنتيجة ابؼستًجعة  28-4 يبتُ الشكل 
 .دوف التأثتَ على بؿتوى الصورةوقد زالت منها ابػطوط بساما  ابؼرشحة(
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 تحويل فورييو. (b)صورة اسناف مع خطوط أفقية.  (a) 08-5الشكل 

(c) .استخداـ مرشح رفض نطاؽ 

 

 
 بعد أخذ تحويل فورييو العكسي بعد مرشح سناف الأصورة  09-5الشكل 

 .رفض النطاؽ وقد زالت الخطوط الأفقية تماما

    a         

b        c  
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لكي ندرؾ بدقة من الناحية البصرية كيف استطعنا إزالة ىذا النوع من الضجيج 
بكفاءة عالية، طبقنا مرشح النطاؽ نفسو ولكن نوع "بسرير" ىذه ابؼرة كما ىو مبتُ 

، وبعد ذلك أخذنا برويل فورييو يتافحيث الدائرتاف بيضاو  (b) 14-4في الشكل 
. قيم ىذه الصورة تكافئ القيم التي  (a) 14-4العكسي ابؼبينة نتيجتو في الشكل 

ولتوضيح فعالية أداء  كانت ابؼعابعة حيزية.  وكانت ستطرح من الصورة الأصلية ل
أين جز  12-4ىذا النوع من ابؼرشحات بؽذا النوع من الضجيج، يبتُ الشكل 

 .وبعده ن من الصورة قبل التًشيحيمكبر 

 

 

 
 العكسي بعد مرشح تحويل فورييه  (a) 61-5الشكل 

 مرشح تمرير النطاق. (b)تمرير النطاق. 

 

a     b 

a     b 
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 قبل ترشيح النطاؽ. (a)جزآف مكبراف من الصورة.  20-5الشكل 

(b) .بعد الترشيح. نلاحظ كفاءة إزالة الخطوط 

 

 

 فة لتحويل فورييوملخص لأىم المعادلات الموص   5-5

أدناه أىم ابؼعادلات ابؼوصفة لتحويل فوريية ابؼتقطع ثنائي  11-4نبتُ في الشكل 
 العرض السابق للتحويل. في الأبعاد والتي استخدمناىا 
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 أىم المعادلات الموصفة لتحويل فورييو. 22-5الشكل 

 

 أىم خصائص تحويل فورييو المستخدمة في معالجة الصور 5-6

بؼهندس الطبي في الإمكانات إلى افورييو في معابعة الصور بالنسبة تكمن أبنية برويل 
 تُالتي يتيحها بؼعابعة الصور والتي لا تتوفر في تقنيات المجاؿ ابغيزي. وقد أوردنا مثال

 إصلاح الصور تفاعليا.ابؼميزة في دمج التقنيات ابغيزية والتًددية و لاستخداماتو 

على الصور أثناء إجراء التحويل كالتقييس توجد إمكانات لإجراء بعض العمليات 
 والتدوير والنقل وابؼركزة )جعل مركز برويل فورييو في مركز الصورة(. يبتُ الشكل  

أدناه ابؼعادلات الرياضية التي بركم ىذه العمليات. فعلى سبيل ابؼثاؿ، لنقل  4-12



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

664 
 

ابغد الأسي في  uفي ابؼستوي ابغيزي يكفي أف نضرب ابؼتحوؿ  -x0الصورة بدقدار 
   بهذه القيمة  أثناء إجراء التحويل العكسي، ولتدوير الصورة في المجاؿ ابغيزي بزاوية 

+ أثناء إجراء 4ابؼقدار  بعد التحويل العكسي يكفي أف بقمع إلى الزاوية 0
 التحويل، وىكذا.

 
 المعادلات الرياضية التي تحكم العلاقة بين  23-5الشكل  

 المباشر والعكسي. ي فورييوحويلت
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سسادالفصل ال  

 

  المعالجة اللونية للصور الطبية 
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 مقدمة

وسبة إف الغالبية العظمى للصور الطبية كصور الأشعة السينية والصور ابؼقطعية المح
CT  وصور ابؼرناف ىي صور رمادية، وىي صور ذات وضوح كاؼ نظرا لتطور

التجهيزات التي تنتجها. وفي حاؿ كانت تلك الصور غتَ واضحة لسبب ما، وكاف 
من الصعب إعادة إنتاجها )تصويرىا ثانية(، بيكن استخداـ تقنيات برستُ الصور 

الصورة الرمادية بحد  التي قدمناىا في الفصلتُ السابقتُ. كاف ىذا لناحية وضوح
ذا كانت ابؼسألة ىي إمكانية إظهار الصورة الرمادية بطريقة تعطي إذاتها، أما 

معلومات عن بنية ابعسم أو العضو ابؼصور لا بيكن رؤيتها أو إدراكها في الصورة 
 pseudoالرمادية مباشرة، فإف ذلك يقودنا إلى معابعة الصور بالألواف الصنعية 

color بؼناطق الصورة على أساس سوياتها الرمادية بحيث تظهر بنيتها  التي تنسب
بشكل أوضح للعتُ البشرية، أو بإجراء برويلات معينة للسويات الرمادية إلى ألواف،    

 .تُكما سنرى في القسمتُ التالي

 

 معالجة الصور بالألواف الصنعية 6-0

pseudo color image processing                                         

إف استعماؿ الألواف لإظهار الصور وبرسينها طريقة فعالة لتحستُ الصور الطبية 
وتوضيح بؿتواىا. وإذا تذكرنا خصائص إبصار العتُ للصور التي استعرضناىا في 

مناسبة الفصل الثالث، نستنتج ببساطة أف برويل السويات الرمادية إلى ألواف بطريقة 
سوية مادية  24تعطي صورا أكثر وضوحا لأف العتُ لا تستطيع بسييز أكثر من بكو 
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في بقعة بؿددة من الصورة في حتُ تستطيع بسييز آلاؼ الألواف في البقعة نفسها. 
التي برتوي الصور االطبية الرمادية وضوح انطلاقا من ىذه ابغقيقة، بيكن برستُ 

 ؽالفرو  يزيمة السويات الرمادية ولكن لا بيكن بسمناطق متمايزة من حيث قيعادة 
بإعطاء لوف بؿدد لكل منطقة فيصبح  . يتم ىذا التحستُالعتُ المجردةبينها ب

بوضوح مهما كانت السويات متقاربة. وتوجد بالعتُ المجردة بالإمكاف بسييزىا 
 صل.طريقتاف أساسيتاف لنسب الألواف إلى السويات الرمادية نشرحهما في ىذا الف

 

 density slicingتقسيم الكثافة إلى شرائح  6-2

إف تقنية تقسيم الكثافة )شدة الإضاءة أو السويات الرمادية( إلى شرائح وترميزىا 
بالألواف واحد من أبس  الأمثلة على معابعة الصورة بالتلوين. إذا نظرنا إلى الصورة  

ية الأبعاد بيكن أف نفسر ىذه الطريقة بأنها طريقة توضع فيها ئكدالة كثافة ثنا
مستويات موازية بؼستوي إحداثيات الصورة، وبهذه الطريقة يقطع كل مستو دالة 

ف مستويا إمثالا بؽذه الطريقة حيث  2-5الصورة في منطقة التقاطع. يبتُ الشكل 
رة إلى مستويتُ. يأتي استعمل لقطع دالة الصو    f(x, y) =   i              عند

مصطلح تقسيم الكثافة إلى شرائح من تسمية السويات الرمادية "كثافات"، وىو 
 صطلح الشائع في ىذه ابغالة ابػاصة.ابؼ
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 رسم توضيحي للمبدأ العاـ لتقسيم الكثافة إلى شرائح.  0-6الشكل 

 

 فإف أي 2-5إذا خصص لوف بـتلف لكل جهة من ابؼستوي ابؼبتُ في الشكل 
عنصر سويتو الرمادية فوؽ ابؼستوي ستَمز بأحد اللونتُ وأي عنصر برت ابؼستوي 
ستَمز باللوف الآخر. أما العناصر الواقعة على ابؼستوي نفسو فيمكن أف تعطى أيا 
من اللونتُ بشكل اختياري. إف نتيجة ىذه الطريقة ستنتج صورة بلونتُ بيكن 

قاطع إلى الأعلى وإلى الأسفل على التحكم بدظهرىا النسبي بتحريك ابؼستوي ال
 بؿور السويات الرمادية.

 وبشكل عاـ، بيكن أف نلخص التقنية كما يلي:
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 l0، وأف l1, l2, …., lmمستويا حددت عند السويات  Mإذا افتًضنا أف لدينا 
.  عندئذ، [f(x, y) = L] بسثل الأبيض  lLو  [f(x, y) = 0]بسثل الأسود
  ،منطقة  M+1، بذزأ ىذه ابؼستويات والسلم الرمادي إلى  L>M>0وبافتًاض أف 

 ويتم نسب الألواف طبقا للعلاقة:

f(x, y) = ck   إذا كافf(x,y)Rk ف إ، حيث ckةىو اللوف ابؼرافق للمنطق Rk 
 المحددة بدستويات التجزيء.

 1-5وكمثاؿ على استخداـ ىذه التقنية في بؾاؿ الصور الطبية، يبتُ الشكل 
(a)و  ،صورة طبية رمادية(b) شرائح  ىو نتيجة تقسيم كثافة ىذه الصورة إلى بشاني

. يلاحظ أف ابؼناطق التي وقد أظهرت الصورة ابؼلونة كصورة رمادية ،بألواف بـتلفة
ا مك ىي في ابغقيقة متغتَة بساما )الأصلية( يةتبدو ذات كثافة ثابتة في الصورة الرماد

. فالفص اليساري )ابؼعابعة( يظهر في الألواف ابؼتنوعة في الصورة ابؼقطعة إلى شرائح
ومن الصعب التعرؼ على  ،على سبيل ابؼثاؿ، ىو رمادي باىت في الصورة الرمادية

ة تظهر بوضوح . على النقيض من ذلك، فإف الصورة ابؼلونفيو اختلافات في الكثافة
 بشاني مناطق بـتلفة ذات كثافة ثابتة، منطقة لكل لوف من الألواف ابؼستعملة.
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 ةقالصورة نفسها بعد تلوينها بطري (b)صورة طبية.  (a)  2-6الشكل 

 الصورة الملونة أظهرت رمادية ىنا. تقسيم الكثافة إلى ثماني شرائح.

 

 إلى ألوافالتحويلات من سويات رمادية  6-3

 Redتتشكل الألواف التي نراىا في الطبيعة من مزيج ثلاثة ألواف أساسية ىي الأبضر 
 RGB. ولذلك تدعى الصورة ابؼلونة أحيانا Blueو الأزرؽ  Greenو الأخضر 

image وكما أوضحنا في الفصل الثالث، فإف السويات الرمادية في الصورة بززف .
سوية رمادية.  145بشانية بتات، وبالتالي فهي  أي (bits 8)عموما في بايت واحد 

أما في الصور ابؼلونة فإف قيمة كل عنصر تتحدد بدركبات ثلاثة ىي الأبضر و 
الأخضر و الأزرؽ كما ذكرنا، وبالتالي فإف الألواف ابؼمكن أف بقدىا في صورة رقمية 

 Number Ofأف عدد الألواف  ىي حاصل ضرب قيم ابؼركبات الثلاثة، أي

Colors   (NOC) يساوي: 

a  b  
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NOC  = R × G × B =  256 × 256 × 256 = 16,777,216 . 

 .أي بكو ستة عشر مليوف لوف

متعددة لتخزين ألواف الصورة ابؼرقمنة )بسثيلها اللوني(  اومن الناحية العملية، بقد صيغ
لونا و  145والذي يتحدد عموما بإمكانات التجهيزات ابؼستخدمة فنجد 

" full colorف كاملة الونا وبنا الأكثر شيوعا، أما إذا قرأنا عبارة "ألو  54425
 فهذا يعتٍ ستة عشر مليوف لوف.

واف في الصورة الرقمية، بيكن أف نفهم لالأبهذه ابػلفية عن بذىننا مع الاحتفاظ 
 التقنية التالية التي تستخدـ التحويلات من سويات رمادية إلى ألواف.

 

 استخداـ تحويلات السويات الرمادية إلى ألواف في تحسين الصورة 6-4

أخرى من  اؼ أنواعأف نعرّ  بيكن بابؼقارنة مع تقنية تقسيم الكثافة إلى شرائح،
التحويلات الأكثر عمومية وبالتالي الأكثر قدرة على إبقاز مدى أوسع من نتائج 

ملونة من صورة رمادية. تعتمد   طريقة لإنتاج صورة 2-5التحستُ. يبتُ الشكل 
ىذه الطريقة على إجراء ثلاث برويلات مستقلة على السويات الرمادية لكل عنصر 

لاث بشكل منفصل إلى مدافع شاشة التلفزيوف دخل.  بعد ذلك، تغذى النتائج الث
ابؼلوف: الأبضر والأخضر والأزرؽ. ينتج من ىذه العملية صورة مركبة يعدؿ بؿتواىا 
اللوني بطبيعة دالة التحويل. وبهب أف نتذكر دائما أف ىذه التحويلات بذرى على 
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أف تكوف السويات الرمادية وىي مستقلة عن ابؼوضع )الإحداثيات ابغيزية(. وبيكن 
 دواؿ التحويل ابؼستخدمة خطية أو غتَ خطية، تبعا للمجاؿ الديناميكي ابؼرغوب.

 

 
 .إلى ألوافلصورة دخل رمادية السويات التحويل  3-6الشكل 

 

وإذا استخدمنا ىذه التقنية في حاؿ وجود أكثر من صورة رمادية في الدخل نرغب 
  2-5الذي أوردناه في الشكل في إظهارىا في آف معا على الشاشة، يصبح ابؼخط  

 .3-5كما في الشكل 

 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

674 
 

 
 التحويلات من سويات رمادية إلى ألواف 4-6الشكل 

 لأكثر من صورة دخل رمادية. 

 

 معالجة الهيستوغراـ اللوني والضجيج في الصور الملونة 6-5

وكاف أبنها  ،كنا قد استعرضنا في الفصل الرابع عدة تقنيات بؼعابعة ابؽيستوغراـ
تسوية ابؽيستوغراـ. بيكن استخداـ ابؼبدأ نفسو في معابعة الصور ابؼلونة ولكن بهب 

ث مركبات: الأبضر و الأخضر و الأزرؽ، لاخذ بابغسباف أف ابؽيستوغراـ لو ثأف نأ
وليس من ابؼمكن أف بقري تسوية ابؽيستوغراـ على مركبة واحدة أو اثنتتُ لأف ذلك 

. ولذلك بهب أف تطبق العملية على الشدة اللونية مع ترؾ توزع سينتج ألوانا زائفة
 الألواف النسبي ثابتا.

أما في حاؿ وجود ضجيج في الصورة ابؼلونة، وىو غالبا ضجيج نبضي كما رأينا في 
الصورة الرمادية، بيكن استخداـ ابؼبدأ نفسو ىنا مع ملاحظة أننا بيكن أف نتعامل 
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 بيكن أف بودث مع كل مركبة على حدة، لأنو من الناحية العملية، في ىذه ابغاؿ
 الضجيج لقناة لونية معينة دوف غتَىا.

ذي أعطيناه للصور ال ـونلاحظ أننا لم نع  الصور ابؼلونة القدر نفسو من الاىتما
وكما أشرنا في بداية ىذا الفصل،تشكل الغالبية العظمى  الأختَة، الرمادية، لأف
ة. ومن يرغب بالتوسع في بؾاؿ الصور ابؼلونة ومعابعتها بيكن أف يرجع للصور الطبي

 (.2882و  2881 و )عمار  (Gonzalez 2002)إلى 
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السابعالفصل   

 

 المعالجة المورفولوجية 

 للصور الطبية
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 قدمةم

الثمانينيات،  في الفصل أسس ابؼعابعة ابؼورفولوجية، التي ظهرت عرض في ىذاستسن
ونبتُ فعاليتها في معابعة الصور الطبية من خلاؿ تطبيق مكثف  ،وبعض تطبيقاتها

 في معابعة صور الكبد ابؼقطعية وكشف ابؼناطق ابؼريبة فيها آليا. 

فرع من ال" بشكل شائع إلى ذلك morphologyتشتَ كلمة "مورفولوجيا 
. وبنيتها ابغيوانات والنباتاتالبيولوجيا )علم الأحياء( الذي يتعامل مع شكل 

نستخدـ ىنا الكلمة نفسها في سياؽ ابؼورفولوجيا الرياضية كأداة لاستخلاص 
كابغدود   regionsمركبات الصورة ابؼفيدة في بسثيل و وصف أشكاؿ ابؼناطق 

boundaries  و ابؽيكلskeleton  و القشرة المحدبة )أي المحي  ابػارجي
تهمنا التقنيات ابؼورفولوجية في عمليات ابؼعابعة . كما convex hullللمنطقة( 

الفتح والإغلاؽ وتشكيلات تطبيقها و وبخاصة التمديد والتعرية  الأولية أو اللاحقة
ابؼفيدة جدا في معابعة الصورة الطبية بخاصة كونها برتوي قدرا من الضجيج 

 .بطبيعتها

. وبهذا الشكل، set theoryإف لغة ابؼورفولوجيا الرياضية ىي نظرية المجموعات 
توفر ابؼورفولوجيا الرياضية أسلوبا موحدا وقويا للعديد من مسائل معابعة الصورة.بسثل 
المجموعات في ابؼورفولوجيا الرياضية الأشياء وابؼناطق في الصورة.فعلى سبيل ابؼثاؿ 
تشكل بؾموعة عناصر الصورة السوداء في صورة ثنائية وصفا مورفولوجيا كاملا 

 members. المجموعات موضع الاىتماـ في الصورة الثنائية ىي أعضاء للصورة
 ف كل عنصر في المجموعة ىو حقل إ، حيث Z2في الفراغ الصحيح ثنائي الأبعاد 
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tuple  متجو ثنائي الأبعاد(2-D vector)   الإحداثياف  بنا  إحداثياه     

(x, y) )وبيكن أف  الصورة.في  لعنصر أسود )أو أبيض، تبعا للاصطلاح ابؼعتمد
. تشتَ في Z3بسثل الصور الرقمية الرمادية بؾموعات إحداثياتها في فراغ ثلاثي الأبعاد 

ىذه ابغاؿ مركبتاف لكل عنصر إلى إحداثييو، وتشتَ ابؼركبة الثالثة إلى قيمة سويتو 
في فراغات ذات  attributesالرمادية ابؼتقطعة. وبيكن أف تتضمن الواصفات 

 قولا كاللوف وابؼركبات ابؼتغتَة زمنيا.أبعاد أعلى ح

 

 أساسيات 0 –7

التي سنستعرض في ىذا القسم بعض ابؼفاىيم الأساسية من نظرية المجموعات 
 ها في بقية أقساـ ىذا الفصل.إلي سنحتاج

 

 بعض المفاىيم الأساسية من نظرية المجموعات 0 – 0 –7

، بيكن أف Aعنصرا في  a = (a1, a2). فإذا كانت Z2بؾموعة في  Aلتكن 
 نكتب عندئذ

aA. 

 نكتب Aعنصرا في  aو بشكل مشابو، إذا لم تكن 

aA. 
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" ويشار empty setوتدعى المجموعة التي لا برتوي عناصر "المجموعة ابػالية 
 .∅إليها بالرمز

. إف عناصر المجموعات التي نهتم بها ىي {.}تتحدد المجموعة بدحتوى قوستُ كبتَين 
 featuresإحداثيات عناصر الصورة التي بسثل أجساما في الصورة أو خصائص 

 : أخرى موضع اىتماـ فيها. فعلى سبيل ابؼثاؿ، عندما نكتب العبارة التالية

C = { w|w = -d, for dD}. 

تتشكل من ضرب كل إحداثي  wف إ، حيث wىي بؾموعة العناصر،  Cنعتٍ أف 
 .1-بابؼقدار  Dمن إحداثيي بصيع العناصر ابؼشكلة للمجموعة 

، يقاؿ Bمن عناصر المجموعة  اعنصر  Aإذا كاف كل عنصر من عناصر المجموعة 
 كما يلي: ، ويرمز بؽا Bنها بؾموعة جزئية من إ Aعندئذ عن 

AB. 

 كما يلي:  Bو  Aبؾموعتتُ ويرمز إلى اجتماع 

AB، 

أو في كلتيهما. وبشكل مشابو يشار إلى  Bأو  Aوىو بؾموع العناصر في أي من 
 كما يلي:  Bو  Aتقاطع بؾموعتتُ 

A B، 
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 ىو بؾموعة العناصر التي تنتمي إلى كلا المجموعتتُ. و 

إذا لم يكن ىناؾ أي عناصر مشتًكة  افنهما منفصلتإ Bو  Aويقاؿ عن بؾموعتتُ 
 بينهما. وفي ىذه ابغاؿ نكتب:

A B = ∅  

 ىو العناصر غتَ ابؼوجودة فيها: Aالمجموعة  complementإف متمم 

Ac = { w|wA}. 

 

 كما يلي:  Bو   Aو يعرؼ الفرؽ بتُ بؾموعتتُ 

 

A – B = { w|wA, wB} = A Bc. 

 

  . يوضح Bوليست موجودة في  Aوكما نرى فهذه ىي العناصر ابؼوجودة في 
ابؼفاىيم السابقة حيث أشتَ إلى نتيجة عملية المجموعات باللوف  2-6الشكل 
 الرمادي.
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 الأساسية من نظرية المجموعات.بعض المفاىيم  0-7الشكل 

 

بكتاج الآف إلى تعريفتُ إضافيتُ يستعملاف بشكل واسع في العمليات ابؼورفولوجية 
 ولكنهما غتَ موجودين في كتب نظرية المجموعات بنا:

 

 بالرمز، ويشار إليو  Bبؾموعة  reflectionانعكاس  - 2

 = {w|w =-b , for bB}. 

ويشار إليها بالرمز  (z1, z2)إحداثياىا  zإلى نقطة  Aمنقوؿ بؾموعة  – 1
(A)z ؼ كما يلي:يعرّ الذي 

(A)z = {c|c = a + z, for aA}. 

 .2-6ىذين التعريفتُ باستخداـ بؾموعات من الشكل  1-6يبتُ الشكل 
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 العمليات المورفولوجية.النقل والانعكاس في  2-7الشكل 

(a) .مجموعة(b)  .انعكاسها(c).نقلها 

 

 العمليات المنطقية على الصور الثنائية 7-0-2

إف غالبية التطبيقات التي تعتمد على ابؼفاىيم ابؼورفولوجية التي سنتناوبؽا تطبق على 
فإنها تؤمن الصور الثنائية. وعلى الرغم من أف العمليات ابؼنطقية بسيطة في طبيعتها، 

متمما فعالا لتنفيذ خوارزميات معابعة الصورة ابؼبنية على ابؼفاىيم ابؼورفولوجية. 
ويتًكز اىتمامنا الآف على العمليات ابؼنطقية التي تتعامل مع العناصر والصور 

 الثنائية.

a b c  
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 ORو  ANDإف العمليات ابؼنطقية الأساسية التي تستخدـ في معابعة الصورة ىي 
 .2-6 التي نلخص خصائصها في ابعدوؿ NOT(Complement)و 

 

 العمليات المنطقية الأساسية على الصور الثنائية. 0-7الجدوؿ 

 
 

بدعتٌ أنها بيكن أف  functionally completeوىذه العمليات تامة وظيفيا 
 تدمج لتشكيل أية عملية منطقية أخرى.

تطبق العمليات ابؼنطقية على أساس العنصر بتُ العناصر ابؼتقابلة في صورتتُ أو 
     " التي تطبق على صورة واحدة. يبتُ NOTأكثر، باستثناء عملية "النفي 

أمثلة متنوعة للعمليات ابؼنطقية على الصور حيث أظهرت العناصر  2-6الشكل 
" باللوف الأبيض. وبيكن 4قيمة "" باللوف الأسود والعناصر ذات ال2ذات القيمة "
    الواردة في   باستعماؿ التعريفات ببساطة  ابؼنطقية الأخرى   بناء العمليات

 exclusive ORتعطي عملية "عدـ التكافؤ ، فعلى سبيل ابؼثاؿ، 2-6ابعدوؿ 

(XOR) " إذا اختلف الدخلاف وتعطي الصفر خلاؼ ذلك، كما 2قيمة الواحد "
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، ANDبعكس نتائج عملية   NOT-AND(NAND)بيكن تشكيل عملية 
 وىكذا. 

 
 بعض العمليات المنطقية بين الصور الثنائية. العناصر 3-7الشكل 

 ".1" والبيضاءقيمتها "0السوداء قيمتها "
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 dilation and erosionالتمديد والتعرية  7-0-3

التفصيل، وبنا سنعرض الآف عمليتتُ مورفولوجيتتُ بنا التمديد والتعرية ببعض 
عمليتاف أساسيتاف تعتمد عليهما العديد من خوارزميات معابعة الصورة التي 

 سنتناوبؽا في ىذا القسم.

 

 dilationالتمديد  7-0-3-0

باستخداـ  Aفإف بسديد  Z2في بؾاؿ ثنائي الأبعاد  Bو  Aإذا كاف لدينا بؾموعتاف 
B  :يعرؼ كما يلي 

 
 

حوؿ مبدئها وإزاحة ىذا الانعكاس  Bتبتٌ ىذه ابؼعادلة على ابغصوؿ على انعكاس 
عندئذ ىو بؾموعة بصيع الإزاحات  B بوساطة A. ويكوف بسديد zبدقدار 

displacements  ،z ف إ، بحيثA  وB  .تتًاكباف بعنصر واحد على الأقل
 يلي:وبناء على ىذا التفستَ بيكن أف تكتب ابؼعادلة السابقة كما 
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" . يبتُ structuring element"عنصر التشكيل  Bتسمى المجموعة 
عنصر تشكيل مع  (b)3-6بؾموعة بسيطة، ويبتُ الشكل  (a) 3-6الشكل 

انعكاسو حيث تدؿ النقطة السوداء على مركز العنصر. في ىذه ابغالة، عنصر 
ابػ  ابؼنق  في بيثل بؼركز. إلى االتشكيل وانعكاسو متطابقاف لأنو متناظر بالنسبة 

لمجموعة الأساسية ويبتُ ابػ  العادي ابغد ابغد ابػارجي ل (c) 1-6الشكل 
بتُ   (empty)الذي تعطي بعده أية إزاحات بؼركز عنصر التشكيل تقاطعا صفريا

. ولذلك فإف النقاط داخل ىذه ابغدود تعطي بسديد Aانعكاس العنصر والمجموعة 
عنصر تشكيل (d)3-6. يبتُ الشكل Bكيل عنصر التش بوساطة Aالمجموعة 

صمم ليعطي بسديدا في الابذاه العمودي أكثر منو في الابذاه الأفقي. ويبتُ الشكل 
6-3 (e)  ىذا العنصر. بوساطةالتمديد الذي حصلنا عليو 

سنوضح الآف مفهوـ التمديد بشكل عملي باستخداـ صورة رقمية واضحة ابؼعالم، 
 عنصر منها بيكن معاينتو بالعتُ المجردة. بدعتٌ أف نتيجة معابعة كل
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 (c)عنصر تشكيل على شكل مربع مركزه النقطة.  A .(b)مجموعة  (a)4-7الشكل 
باستعماؿ  Aتمديد  (e)عنصر تشكيل على شكل مستطيل.  B .(d) بوساطة  Aتمديد 

 ىذا العنصر المستطيل.

 

 

a   b   c 

d        e 
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 التمديدآلية حساب  7-0-3-2

ينفذ التمديد من الناحية العملية بتحريك مركز عنصر التشكيل على كامل الصورة 
، وعند كل عنصر من الصورة، إذا تقاطع (0,0)ابتداءً من الزاوية العليا اليسرى،

عنصر التشكيل مع أي عنصر صورة )قيمتو الواحد(، بقعل عنصر الصورة الواقع 
)نعطيو  لصورة التي برتوي نتيجة التمديدبرت مركز عنصر التشكيل عنصرا في ا

 .2×2بعنصر تشكيل  صورة ثنائية مع بسديدىا 4-6(. يبتُ الشكل 2القيمة 

وبالنتيجة، فإف عملية التمديد تؤدي إلى توسيع الأجساـ في الصورة )جعل 
 مساحتها أكبر( و إطالة أطرافها وتضييق ثقوبها. 

 

 .3x3نتيجة التمديد بعنصر تشكيل مربع  (b)صورة اختيارية.  (a) 5-7الشكل    

 
 

a     b 
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 erosionالتعرية  7-0-3-3

 تعرؼ التعرية بابؼعادلة التالية: Z2في  Bو   Aمن أجل بؾموعتتُ  

 

 zىي بؾموعة بصيع النقاط  Bباستخداـ  Aوبكلمات، تقوؿ ىذه ابؼعادلة إف تعرية 
. وبكلمات أخرى نقوؿ: من أجل بصيع A، بؿتواة في z،ابؼنقولة بدقدار Bف إبحيث 

، يأخذ العنصر في صورة التعرية النابذة ابؼوافق Z2ابؼمكنة في الصورة  Bانتقالات 
إذا كانت قيمة بصيع عناصر  "2قيمة الواحد " Z2بؼركز عنصر التشكيل في الصورة 

نتيجة تعرية  5-6يبتُ الشكل .  ”1“الصورة الواقعة برت عنصر التشكيل تساوي 
ونتيجة تعرية المجموعة نفسها  Bباستخداـ عنصر تشكيل مربع  Aبؾموعة 

، Aباستخداـ عنصر تشكيل على شكل مستطيل طولو مساو لطوؿ المجموعة 
ويلاحظ أف نتيجة التعرية في ىذه ابغاؿ خ  أفقي مستقيم. من ىنا يتبتُ أف 

 في النتيجة التي نتوصل إليها.  دور حاسم لواختيار شكل عنصر التشكيل وأبعاده 
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 بشكل مربع و مستطيل. Bباستخداـ عنصر تشكيل  Aتعرية المجموعة  6-7الشكل 

 

 آلية حساب التعرية 7-0-3-4

تنفذ عملية التعرية من الناحية العملية بشكل مشابو لعملية التمديد بتحريك مركز 
، وعند  (0,0)عنصر التشكيل على كامل الصورة ابتداءً من الزاوية العليا اليسرى، 

a   b   c 

d        e 
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قعة برت عنصر التشكيل ا، إذا كانت بصيع العناصر الو Z2كل عنصر من الصورة 
تأخذ قيمة عنصر صورة نتيجة التعرية ابؼوافق بؼركز عنصر التشكيل في  ”1“تساوي 

صورة ثنائية مع تعريتها باستخداـ  5-6الصورة الأصلية، قيمة الواحد. يبتُ الشكل 
 .3x3عنصر تشكيل مربع 

وبالنتيجة، فإف التعرية عملية تقلص الأجساـ في الصورة وتقصر أطرافها وتوسع 
 ثقوبها.

 
 نتيجة التعرية  (b)صورة اختيارية.  (a)6-7الشكل 

 .3x3باستخداـ عنصر تشكيل مربع 

 

وكمثاؿ عملي على استخداـ التعرية والتمديد في حذؼ أجساـ غتَ مرغوبة في 
صورة بروي  (a) 6-6الصورة وابغفاظ على أجساـ أخرى مرغوبة، يبتُ الشكل  

عنصرا . نرغب في  24 و 8و  6و  4و  2و  2أجساما مربعة طوؿ ضلعها 
. ولتحقيق ىذا الغرض، بقري 24قل أضلاعها عن لا تابغفاظ على الأجساـ التي 

 6-6 عنصرا. يبتُ الشكل 22عملية التعرية باستخداـ عنصر تشكيل مربع ضلعو 

a      b 
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(b) باستثناء  تنتيجة التعرية ىذه حيث نلاحظ أف بصيع ابؼربعات قد حذف
. الآف، نستطيع استًجاع ابؼربعات ابؼتبقية إلى حجمها 15ابؼربعات ذات الضلع 

-6 . يبتُ الشكل22نفسو أي مربع ضلعو تشكيل الالأصلي بإجراء بسديد بعنصر 
6(c)  نتيجة ىذه العملية. وكما نلاحظ، فإف ىذا ابؼثاؿ يبتُ بشكل عملي أف

ها إذا عمليتي التعرية والتمديد غتَ قابلتتُ للعكس، أي لا تعطياف النتيجة نفس
 عكسنا ترتيب تطبيقهما، بل بدلا من ذلك تؤمناف الأساس للتًشيح ابؼورفولوجي

لذين ل" اclosing" و  "الإغلاؽ openingلذي يتم باستخداـ "الفتح ا
 سنشرحهما في القسم التالي.

 

 

 .03x03نتيجة التعرية بعنصر تشكيل مربع  (b)صورة.  (a) 7-7الشكل 

(c)  نتيجة تمديد(b) .بعنصر التشكيل نفسو 

 

 

a   b   c 
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 الفتح والإغلاؽ 7-0-4

كما رأينا في القسم السابق فإف التمديد والتعرية عمليتاف مورفولوجيتاف. بسدد الأولى 
الأجساـ في الصورة وتقلص الثانية حجمها.  إف إجراء ىاتتُ العمليتتُ بتسلسل 

مورفولوجيتتُ جديدتتُ بنا "الفتح" و "الإغلاؽ"  على صورة ما ينتج عمليتتُ تُمع
 اللتاف تعرفاف كما يلي:

 يعبر عنو بابؼعادلة التالية:  بالتمديد و الفتح: ىو إجراء التعرية متبوعة

 
 بالتعرية، ويعبر عنو بابؼعادلة التالية: الإغلاؽ: ىو إجراء التمديد متبوعا

 
 كما يلي:و بيكن أف تلخص تأثتَات ىاتتُ العمليتتُ  

وبود  ،ويقطع ابؼمرات الضيقة بتُ مناطقهاينعم الفتح بشكل عاـ كفافات الأجساـ 
شكل معاكس ب النتوءات، أما الإغلاؽ فينعم أجزاء من كفافات الأجساـ ولكن

وبوذؼ الثقوب  ،يدمج الانقطاعات الضيقة وابػلجاف الطويلة الضيقة ،للفتح
بشكل بزطيطي  7-6وبيلأ الفجوات في الكفافات. يبتُ الشكل  ،الصغتَة

ىو شكل اختياري بووي نتوءات  (a)ف إتوضيحي عمليتي الفتح والإغلاؽ حيث 
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ىي نتيجة  (e)بعنصر تشكيل دائري، و ( a) ىي نتيجة تعرية  (c)وبذاويف، و
أما  .(a)ىي نتيجة إغلاؽ  (i)و  (a)ىي نتيجة بسديد  (g)و  (a)فتح 

التي أنتجت الشكل  ي توضح آلية تأثتَ العمليةهف hو  fو  dو  bالأشكاؿ 
  الذي يلي كلا منها.

 

 a   

b   c 

d   e 

f   g 

h   i 
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مبين في  استخداـ عنصر تشكيل دائريالمورفولوجيين ب غلاؽالإفتح و ال 8-7الشكل 

 .dو   bين الشكل

 

ونبتُ الآف باستخداـ صورة رقمية قابلة للمعاينة على مستوى العنصر آثار عمليتي 
نتيجة تطبيق عملية الفتح على صورة رقمية   8-6الفتح والإغلاؽ. يبتُ الشكل 

حيث يظهر أثر التنعيم و زيادة  2x2اختيارية باستخداـ عنصر تشكيل مربع 
أثر تطبيق الإغلاؽ على   24-6الفصل بتُ ابعسمتُ في الصورة، ويبتُ الشكل 

الثقوب ووصل  ءصورة أخرى باستخداـ عنصر التشكيل نفسو، ويظهر أثر مل
 الانقطاع.

 

 نتيجة عملية الفتح على صورة رقمية اختيارية. 9-7الشكل 

 

a      b 

a      b 
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 نتيجة عملية الإغلاؽ على صورة رقمية اختيارية. 01-7الشكل 

 

 العملي على صورة طبيةالتطبيق  7-0-4-0

صورة مقطعية لبطن برتوي  معاستخداـ الفتح والإغلاؽ  كيفيةنبتُ في ابؼثاؿ التالي  
الصورة  (a) 22-6يبتُ الشكل  الكبد بغرض استخلاص الكبد من الصورة.

ابؼقطعية للبطن التي برتوي الكبد في ابعهة اليسرى العليا، وابؼطلوب فصل الكبد عن 
ىي نتيجة التعتيب بشكل مناسب بحيث أصبح الكبد  (b)رة باقي الصورة. الصو 

 (c)بعض أجزاء الصورة الأخرى. الصورة إلى أسود عموما كما ىي ابغاؿ بالنسبة 
ىي نتيجة ترقيم ابؼركبات ابؼتصلة وحذؼ ابؼركبات الصغتَة بحيث بقيت ابؼركبة 

ركبات الكبتَة وقد أعطيت ابؼ ،الأكبر التي بسثل الكبد مع أجزاء أخرى في الصورة
" ، أي 2. ابؼطلوب الآف ىو فصل مركبة الكبد التي سوية عناصرىا "اللوف الأبيض

بيضاء، عن باقي أجزاء الصورة. من ىذه النقطة نبدأ باستخداـ الفتح والإغلاؽ  
باستخداـ  (c)تبتُ نتيجة  عملية إغلاؽ على الصورة  (d)كما يلي: الصورة 

 (e)الفراغات الصغتَة. وتبتُ الصورة  ءبؼل عناصر 2عنصر تشكيل دائري قطره 
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عنصرا لفصل  22نتيجة تطبيق عملية "فتح" باستخداـ عنصر تشكيل دائري قطره 
فهي نتيجة عملية "إغلاؽ" باستخداـ  (f)أجزاء الصورة عن بعضها. أما الصورة 

نتيجة تطبيق  (g)الفراغات في الكبد، وتبتُ الصورة  ءعنصر التشكل نفسو بؼل
عنصرا بغذؼ الأجساـ  14"فتح" باستخداـ عنصر تشكيل دائري بقطر  عملية

بحيث بكصل على منطقة الكبد فق  وبدقة جيدة. نلاحظ أننا  ،التي لا تتبع للكبد
أربع عمليات مورفولوجية من الفتح والإغلاؽ بتًتيب مناسب وعناصر إلى احتجنا 

تشارؾ معو في السوية تشكيل مناسبة لفصل الكبد عن باقي أجزاء الصورة التي ت
ىي عملية أختَة ليست مورفولوجية وإبما ىي عملية استًجاع  (h)الرمادية. الصورة 

السويات الرمادية الأساسية لعناصر الكبد المحتوية على البقعتتُ الورميتتُ 
 لاستخلاصهما في عمليات لاحقة.
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 لفصل منطقة الكبداستخداـ الفتح والإغلاؽ  00-7الشكل 

 أجزاء صورة البطن المقطعية. عن باقي 

 

 edge extractionالحواؼ  استخلاص 7-0-4-2

 a  b 

c  d 

e  f 

g  h 
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تعد عملية استخلاص ابغواؼ من العمليات ابؽامة من أجل بسثيل الصورة ووصفها،  
كما أنها بربظها للحدود ابػارجية للأجساـ ابؼوجودة في الصورة بسكننا من حساب 

كالقطر والمحي  وابؼساحة. وبيكن استخلاصها بتقنيات بذزيء   قياساتها ابؽندسية
 الصورة ابغسابية، إضافة إلى الطريقة ابؼورفولوجية التي نشرحها أدناه.

 Bبتعريتها باستخداـ عنصر تشكيل مناسب   Aبيكن ابغصوؿ على حدود بؾموعة
 ثم إجراء عملية الفرؽ بتُ المجموعة وتعريتها وفقا للمعادلة التالية:

)()( BAAA  

 ىي صورة ابغدود. A)(ف إحيث 

و عنصر  Aبؾموعة  (d)و  (c)و  (b)و  (a)21-6يبتُ الشكل التوضيحي 
ونتيجة عملية التعرية و نتيجة استخلاص ابغدود،  2x2مساحتو  Bتشكيل مربع 
 على التوالي.

 

a  b 

c  d 
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 و عنصر تشكيل مربع Aمجموعة  02-7الشكل 

B .ونتيجة التعرية ثم نتيجة استخلاص الحدود 

 

الصورة ابؼقطعية للبطن التي استخدمت (a)22-6بؽذه التقنية، يبتُ الشكل اتطبيق
نتيجة  (b)بعد تعتيبها بشكل إبصالي، ويبتُ الشكل  (a)22-6في الشكل 

استخلاص ابغواؼ بالطريقة ابؼورفولوجية ابؼشروحة أعلاه. نلاحظ أف ابغدود 
الفاصلة بتُ ابؼناطق السوداء )ابػلفية( والبيضاء )الأجساـ( قد استخلصت بدقة إلا 
أنو إذا كاف الغرض من استخلاص ابغواؼ ىو برليل صورة البطن ابؼقطعية فإف ىذه 

من كبد وكولوف وطحاؿ متداخلة. وإذا كاف  الصورة غتَ مناسبة لأف مكوناتها
، تُرئيسالقطرين ال و المحي   و  الغرض ىو حساب قياسات على الكبد كابؼساحة

 من   بد فلا
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 الصورة المقطعية للكبد وصورة الكبد 03-7الشكل 

 المستخلصة مع عدة خيارات معالجة.

 a  b 

c  d 

e  f 

g  h 
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ىي  (c). الصورة 22-6فصلو عن بقية أجزاء الصورة أولا، كما فعلنا في الشكل 
صورة الكبد التي استخلصت مورفولوجيا واستًجعت قيم سوياتها الرمادية الأصلية بدا 

ىي نتيجة تعتيب صورة الكبد بحيث أصبحت مناطق  (d)فيها البقعتاف الورميتاف. 
ىي نتيجة كشف ابغواؼ للصورة  (e)ء. الورـ سوداء ومناطق الكبد الأخرى بيضا

ىي نتيجة تعتيب صورة  (f)ابؼعتبة حيث أصبحت مناطق الورـ بؿاطة بحدود. 
الكبد بعتبة أخفض بحيث أصبح الكبد كتلة واحدة وأصبحت حدوده أكثر 

نتيجة استخلاص  (h)ىي نتيجة الاستخلاص ابؼورفولوجي و    (g)انتظاما. 
لغرض لاستخداـ لىذه الصور بيكن أف تصلح  حوافها. نلاحظ أف كل صورة من

 أفضل من غتَىا، وبيكن استخداـ أكثر من صورة من ىذه المجموعة معتُ بشكل
عرضت ىذه النتائج بهذا الشكل  . بؿددللوصوؿ إلى غرض  بتسلسل معتُ

لتحريض ذىن الطالب على التفكتَ في استخدامات متنوعة للتقنيات ابؼدروسة 
 حسب الغرض المحتمل. 
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 الفصل الثامن

 

 

 الصور الطبٌة  تحلٌل

 محتواها ف وتعر  
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  مقدمة

ذكرنا في الفصل الثاني أف الصور الطبية تعافً عادة من أجل واحد من ىدفتُ اثنتُ: 
الأوؿ ىو برستُ مظهرىا لغرض بؿدد كالتشخيص البصري من قبل الإنساف، 

 وتفستَه.  اىاوالثاني ىو التعرؼ المحوسب على بؿتو 

بست تغطية تقنيات معابعة الصور ابؼتعلقة بابؽدؼ الأوؿ في الفصوؿ السابقة 
وسنعرض في ىذا الفصل استخداـ ابغاسوب من أجل ابؽدؼ الثاني مع أىم 

 التقنيات ابؼستخدمة بؽذا الغرض.

بيكن أف يعرؼ "برليل الصورة الطبية" كما يلي: "استخلاص ابؼعلومات منها 
غراض التشخيص أو ابؼعابعة أو البحث أو بؽذه الأغراض الثلاثة لاستخدامها لأ

معا". واستخلاص ابؼعلومات بيكن أف يكوف كمّيا كمعرفة عدد الأجساـ ابؼنفصلة 
ابؼوجودة فيها )عدد الكريات ابغمر والبيض والصفيحات في لطخة دـ، على سبيل 

ابؼنفصلة )عدد  ابؼثاؿ(، وبيكن أف يكوف "نوعيا" أي معرفة نوع ىذه الأجساـ
الكريات ابغمر وعدد الكريات البيض وعدد الصفيحات في لطخة الدـ، على سبيل 

. وإذا ارتفعت سوية التعرؼ recognitionابؼثاؿ(، وىذا الأختَ نسميو التعرؼ 
بيكن أف يتعامل ابغاسوب مع بنية ىذه ابؼكونات و العلاقات ابغيزية والشكلية 

 رضية أو البنيوية.بينها وصولا إلى مدلولاتها ابؼ

ؼ بؿتوى الصورة لا بد من بذزئتها إلى وكإطار عاـ، كي يستطيع ابغاسوب تعرّ 
الأجساـ وابؼناطق الأساسية ابؼكونة بؽا. وىذا التجزيء سيكوف مقدمة لتمثيل 
الأجساـ بشكل مناسب للتعامل معها بابغاسوب ووصفها بشكل ملائم بغية 
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ابو التي ستحدد ماىية ىذه الأجساـ. وبعد استخدامها من قبل تقنيات وصف التش
إبقاز التجزيء والوصف، بيكن من حيث ابؼبدأ أف يتعرؼ ابغاسوب طبيعة ىذه 
الأجساـ وابؼناطق باستخداـ ما يعرؼ بتقنيات قياس التشابو بينها وبتُ أجساـ 
معيارية كالفتَوسات والبقع ابؼرضيو ابؼوجودة في قاعدة بيانات أو قاعدة معرفة 

سبتتُ. وفي مستوى أعلى من التعرؼ، بيكن أف يقوـ ابغاسوب، من حيث ابؼبدأ منا
أيضا، بتفستَ بؿتوى الصورة كاملا آخذا العلاقات الشكلية وابغيزية بتُ الأجساـ 

 ابؼكونة للصورة. 

لسياؽ الذي ذكر أعلاه، سنتطرؽ بؼفهوـ بذزيء الصورة أولا، ثم نتناوؿ افي ىذا 
ؼ ووصفها وننهي الفصل باستخداـ تقنيات قياس التشابو لتعرّ بعده بسثيل الصور 

 ماىية الأجساـ المجزأة، ونلقي الضوء على مفهوـ تفستَ بؿتوى الصورة. 

 

 image segmentationتجزيء الصور   8-0

وىو  ،التجزيء ىو العملية التي تقسم صورة ما إلى الأجزاء أو الأشياء ابؼكونة بؽا
لأف الأجساـ و ابؼكونات الأخرى  ،التحليل الآلي للصورة أكثر ابؼراحل أبنية في

من أجل ابؼعابعات اللاحقة   ،موضع الاىتماـ تستخلص من الصورة في ىذه ابؼرحلة
 كالتمثيل والوصف لاستخدامها في التحليل والتعرؼ.

تبتٌ خوارزميات بذزيء الصورة عادة على إحدى خاصتتُ أساسيتتُ لقيم السويات 
. بذزأ الصورة في similarityوالتشابو  discontinuityالانقطاع الرمادية بنا 
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الفئة الأولى من ىذه ابػوارزميات بناء على تغتَات حادة في السويات الرمادية، ويتم 
ذلك بكشف النقاط ابؼعزولة وابػطوط وابغواؼ. أما الفئة الثانية من ىذه 

طر ابؼناطق ودبؾها. وبيكن و ش ،و توسيع ابؼناطق ،ابػوارزميات فتبتٌ على التعتيب
تطبيق مفهومي التجزيء بناء على الانقطاع والتشابو على كل من الصور الساكنة  

static  وابؼتحركةdynamic ُو كثتَ ما تستعمل ابغركة كمشعر قوي لتحست .
 أداء خوارزميات التجزيء.

 

 تجزيء الصور اعتمادا على كشف الانقطاعات 8-0-0

شف النقاط ابؼعزولة والشاذة و ابػطوط و ابغواؼ في يتم كشف الانقطاعات بك
صورة ما باستخداـ تقنيات ابؼعابعة بالنوافذ التي استعرضناىا في الفصل الرابع، 

مستحضرين في ذىننا  ،وسنستعرض فيما يلي أىم التقنيات ابؼستخدمة بؽذا الغرض
 آلية تطبيق النوافذ التي شرحناىا في الفصل الرابع.

 

 النقاط المعزولة والشاذةكشف   8-0-0-0

ويتم كشفها من أجل حذفها من  ،النقاط ابؼعزولة والشاذة ىي عادة نقاط ضجيج
النافذتتُ اللتتُ تستخدماف بؽذا الغرض وتعرفاف  2-7الصورة. يبتُ الشكل 

باللابلاسياف الرباعي والثماني. وعند تطبيق أي من ىاتتُ النافذتتُ على صورة ما، 
على ما بيكن عند النقاط ابؼعزولة والشاذة، وتكوف صفرا في تكوف استجابتهما أ
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وتزداد القيمة كلما ازداد الفرؽ بتُ عنصر ابؼركز  ،ابؼناطق ذات السوية الثابتة
والعناصر المجاورة. وباستخداـ عتبة مناسبة يتم كشف ىذه النقاط التي تكوف قيمتها 

ف انافذتتُ فهو أف اللابلاسيأعلى من قيم بقية النقاط. أما الفرؽ ابعوىري بتُ ال
الثماني يأخذ بابغسباف الاختلافات في الابذاىات القطرية، بينما يتحسس الرباعي 

 للابذاىات العمودية والأفقية فق . 

 
 نافذتا اللابلاسياف الرباعي والثماني. 0-8الشكل 

 

 كشف الخطوط  8-0-0-2

يتم كشف ابػطوط من حيث ابؼبدأ بطريقة مشابهة لتلك التي استخدمناىا في  
كشف النقاط ابؼعزولة حيث تكوف الاستجابة أكبر ما بيكن عند النقطة التابعة 

درجة(  34-درجة أو مائل بزاوية  34بػ  )أفقي أو عمودي أو مائل بزاوية 
النوافذ  1-7الشكل  وتكوف صفرا في ابؼناطق الثابتة السوية الرمادية. يبتُ

ابؼستخدمة لكشف ابػطوط ابؼذكورة. ومن ابعدير ذكره ىنا أنو لو أردنا أف نعرؼ 
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لأي خ  تتبع نقطة ما في الصورة من حيث ابؼيل، نطيق النوافذ الأربعة على النقطة 
 وتتحدد تبعية النقطة بعد ذلك بالنافذة التي تعطي أكبر استجابة )أعلى قيمة(.

 
 وافذ المستخدمة لكشف الخطوط.الن 2-8الشكل 

 

 كشف الحواؼ  8-0-0-3

ىي ابغدود الفاصلة بتُ الأجساـ في الصورة وابػلفية، و بتعبتَ  edgesابغواؼ 
آخر ىي النقاط ابؼميزة عن ابػلفية التي تشكل ابػطوط التي ترسم شكل ابعسم 

كالكرية ابغمراء في الدـ أو الفتَوس في سائل حيوي. يتم كشف   ،ابؼعتُ في الصورة
ابغواؼ باستخداـ ابؼشتقات من الدرجة الأولى، وأشهر طريقة ىي استخداـ التدرج 
الذي شرحناه في الفصل الرابع. و كما رأينا، فطريقة النوافذ ىي التي تستخدـ بؽذا 

أشهر النوافذ ابؼستخدمة  2-7كل الغرض باختيار الأوزاف ابؼناسبة للنافذة. يبتُ الش
 بؽذا الغرض وىي:

 نافذتا معاملي روبرت اللتاف تكشفاف ابغواؼ القطرية. – 2
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 أشهر النوافذ المستخدمة لكشف الحواؼ. 3-8الشكل 
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اللتاف تكشفاف ابغواؼ العمودية والأفقية   Prewittنافذتا بريويت  – 1
 باستخداـ أوزاف متساوية للعناصر المجاورة أفقيا وعموديا.

ابؼؤثرين اللتاف تعطياف وزنا مضاعفا للعناصر Sobel نافذتا عاملي صوبل   – 2
 المجاورة للعنصر ابؼركزي أفقيا وعموديا بفا يعطي نتيجة أكثر نعومة وانسجاما.

نوافذ لكشف ابغواؼ القطرية كنافذتي بريويت ونافذتي صوبل وتستخدـ بعض ال
. ويعتمد اختيار أوزاف النوافذ ىذه دائما وفق ابؼبدأ العاـ 3-7ابؼبينة في الشكل 
وىو إعطاء الاستجابة "صفر" في ابؼناطق ذات السوية الرمادية  ،لكشف ابغواؼ

ي للنافذة على نقطة ابغافة الثابتة وإعطاء الاستجابة الأقوى عندما يقع العنصر ابؼركز 
 أو قطرية(. ةوعموديأابؼطلوب كشفها )أفقية 

وبيكن كشف ابغواؼ باستخداـ ابؼشتق من الدرجة الثانية )اللابلاسياف( الذي 
استخدمناه لكشف النقاط ابؼعزولة، ولكن سيئتو أنو حساس جدا للضجيج ونتيجتو 

ه ابؼشكلة. وكحل متكامل غتَ مقبولة لكشف ابغواؼ، لذلك يلجأ للتنعيم بغل ىذ
أي لابلاسياف التابع  Laplacian of a Gaussianيستخدـ ما يسمى

الغوصي الذي يؤمن عملية التنعيم لتخفيف أثر الضجيج وأثر التقاطع الصفري 
 الذي يعطينا كشف ابغواؼ ابؼقبوؿ.
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 نافذتا بريويت ونافذتا صوبل لكشف الحواؼ القطرية. 4-8الشكل 

 

ربظا ثلاثي الأبعاد للابلاسياف التابع  (a) 4-7وكمثاؿ توضيحي، يبتُ الشكل 
شكل ىذا التابع كصورة حيث يشتَ الأسود إلى القيم السالبة،  (b)الغوصي، ويبتُ 

ويشتَ الرمادي إلى ابؼستوي الصفري، بينما يشتَ الأبيض إلى القيم ابؼوجبة. ويبتُ 
(c) ،ويبتُ  مقطعا عرضيا للتقاطعات الصفرية(d) .نافذة حيزية تقرِّب ىذا التابع 
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 التابع كصورة. (b)ف التابع الغوصي. ارسم ثلاثي الأبعاد للابلاسي (a) 5-8الشكل 

(c)  .مقطع عرضي للتقاطع الصفري(d) .نافذة حيزية تقر ب ىذا التابع 

 

تدرج صوبل بؽذه  (b)ويبتُ  صورة وعائية (a) 5-7وكمثاؿ عملي، يبتُ الشكل 
نافذة  (d)مرشح تنعيم غوصي حيزي. ويبتُ  (c)الصورة للمقارنة. ويبتُ 
يبتُ  (f)ف التابع الغوصي و افيبتُ نتيجة تطبيق لابلاسي (e)لابلاسياف حيزية. أما 

 نتيجة التقاطعات الصفرية.  (g)نتيجة تعتيبو، في حتُ يبتُ 

a   b 

  c   d 
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مرشح تنعيم غوصي  (c)نتيجة  تدرج صوبل.(b) . صورة وعائية (a) 6-8الشكل 
نتيجة تعتيبو.  (f)لابلاسياف التابع الغوصي.  (e)نافذة لابلاسياف حيزية.  (d)حيزي. 

(g) .التقاطعات الصفرية 

 

 

a b  

c d  
e f g  
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 ربط الحواؼ وكشف الحدود 8-0-0-4

 ،الرمادية(تكشف التقنيات التي نوقشت للتو الانقطاعات في الشدة )السويات 
وتبرز العناصر الواقعة على ابغدود بتُ الأجساـ وابػلفية دوف إعطاء أية معلومة عن 

 ؟ولأي جسم في الصورة يتبع ؟ابؽوية ابغيزية لعنصر ابغافة، أي، بأي عنصر يتصل
ت بدفردىا وإبما ونتيجة لآثار الإنارة غتَ ابؼنتظمة والضجيج لا تستخدـ ىذه التقنيا

ت لرب  نقاط ابغواؼ لتشكيل بؾموعة من النقاط ابؼفيدة التي ءااتتبع عادة بإجر 
 تشكل حدود )بؿي ( جسم ما في الصورة.

ترب  نقاط ابغواؼ ببعضها اعتمادا عل خاصتتُ موضعيتتُ للتدرج برسباف في 
 وىاتاف ابػاصتاف بنا: 5×5أو  3×3جوار صغتَ 

 مطاؿ التدرج مقاسا بالقيمة ابؼطلقة. – 2

 رج مقاسا بزاوية طوره.ابذاه التد – 1

وبعد حساب ىاتتُ ابػاصتتُ في ابعوار المحدد كما شرحنا في الفصل الرابع، نرب  
، T=10%نقطتي حافة متجاورتتُ إذا كاف فرؽ مطاؿ تدرجهما أقل عتبة بؿددة 

 24على سبيل ابؼثاؿ، و كاف فرؽ زاوية طور تدرجهما أقل من عتبة زاوية بؿددة )
ثاؿ(. وبطبيعة ابغاؿ تتغتَ قيم ىاتتُ العتبتتُ تبعا لنوع درجات، على سبيل ابؼ
 الصورة وطريقة رقمنتها.
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بؼعيارين ابؼذكورين أعلاه اتشكل سلسلة نقاط ابغواؼ التي ترب  مع بعضها وفق 
أوؿ نقطة نصل إليها بدبدأ  حدود ابعسم الذي كشفت حوافو. ويتم عادة استخداـ

 .بدايةنقطة ك بيتُ، أعلى ، أسفل( ،الراستً )يسار

 

 تجزيء الصورة اعتمادا على التشابو 8-0-2

استعرضنا في ابعزء السابق من ىذا الفصل أىم التقنيات التي تستخدـ لتجزيء 
الصورة اعتمادا على كشف الانقطاع في السويات الرمادية. سنعرض في ىذا ابعزء 

بؾموعة من عناصر تقنيات بذزيء الصورة التي تعتمد على مبدأ التشابو، أي تشابو 
الصورة وفق معيار بؿدد مشكلة بذمعا من العناصر متجانس ابؼظهر. ىذا التجمع 
ابؼتجانس ابؼظهر وابؼتباين مع خلفية الصورة يشكل أحد الأجساـ ابؼوجودة فيها، 
وبؾموعة التجمعات ابؼمكن إبهادىا في الصورة تشكل الأجساـ المحتواة فيها. 

ىذا ابؼبدأ ابعديد يؤدي إلى فصل الأجساـ ابؼوجودة في  بالنتيجة، بذزيء الصور وفق
 الصورة عن ابػلفية المحيطة بها والتي برتويها عادة.

 

 Thresholdingتجزيء الصور بالتعتيب  8-0-2-0

بموذجتُ عامتُ بؽيستوغرامات الصور الرمادية. بيكن بذزيء  6-7يبتُ الشكل 
بذزيء صور النموذج الثاني ، و Tصور النموذج الأوؿ باستخداـ عتبة واحدة 

. بيثل ىذاف ابؽيستوغراماف ابغالة العامة التي برتوي فيها الصورة T2و  T1 بعتبتتُ 
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أجساما فابرة على خلفية داكنة. يتم التعتيب في ابغالة الأولى بإعطاء كل عنصر في 
، ويعطى object" ويسمى نقطة من جسم 2القيمة " T الصورة قيمتو أكبر من 

 . background" خلاؼ ذلك و يسمى عندئذ نقطة خلفية4القيمة "

 
 نموذجاف لهيستوغرامي سويات رمادية. يمكن تجزيء صور النموذج  7-8الشكل 

 الأوؿ بعتبة واحدة، وتحتاج صور النموذج الثاني لعتبتين.
 

ابغالة الثانية التي بسثل نوعتُ من الأجساـ الفابرة على خلفية داكنة كحالة كرية الدـ 
البيضاء التي برتوي النواة والغشاء السيتوبلابظي وابػلفية، بيكن بذزيء الصورة فيها 

بزتاراف من ابؽيستوغراـ. ىذا النوع من  T2و  T1باستخداـ عتبتتُ مناسبتتُ 
 ".multi thresholdingستخداـ عتبات متعددة التعتيب يسمى "التعتيب با

الذي  Tاستنادا بؼا سبق، بيكن أف ننظر إلى التعتيب كعملية متعلقة بتابع العتبة 
 يأخذ الشكل التالي:

  T =  T[x, y, p(x, y), f(x, y)] (8-1) 
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ىي  p(x, y)و  (x, y)ىي السوية الرمادية عند النقطة  f(x, y)ف إحيث 
، كمتوس  السوية الرمادية في جوار بؿدد حوؿ (x, y)خاصة موضعية عند النقطة 

 ، على سبيل ابؼثاؿ. وتعرؼ الصورة ابؼعتبة كما يلي:(x, y)النقطة 

g(x, y) ={           (   )   
                       

 

 فق  تسمى عتبة إبصالية. أما إذا اعتمدت على  f(x, y)على  Tعندما تعتمد 
p(x, y)  إضافة إلى f(x, y)  فتسمى عندئذ عتبة موضعية. و إذا اعتمدت

فتسمى عندئذ عتبة ديناميكية أو  yو  xإضافة لذلك على الإحداثيتُ ابغيزيتُ 
 متكيفة.

اؼ بتُ تستعمل العتبة الإبصالية عندما تكوف نوعية الصور عالية ويوجد تباين ك
وبيكن أف بلتار العتبة بالتجريب بصريا على ابؽيستوغراـ أو في  ،الأجساـ وابػلفية

منتصف السلم الرمادي كحالة النصوص ابؼطبوعة. أما إذا كانت النقطة الفاصلة 
بتُ ابؼنطقتتُ في ابؽيستوغراـ غتَ واضحة بشكل كاؼ، فتستخدـ تقنية تعميق 

 أو تستخدـ العتبة الديناميكية. ،الوادي في ابؽيستوغراـ

ة لكرية دـ بيضاء أخذت بدجهر ألكتًوني يعمل بطريقة ر صو  7-7يبتُ الشكل 
، مع ىيستوغرامها الذي يتبع للنموذج الأوؿ مع نتيجة تعتيبها آليا SEMابؼسح 

 ،. ونلاحظ أف العتبة اختتَت بشكل جيد38 ةحيث اختتَت العتبة عند القيم
 السوداء القليلة في ابعانب السفلي من ابػلية. ظهر بعض النقاطتلكن 

(8-2) 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

361 
 

 

 

 

 
 . SEMصورة كرية بيضاء مأخوذة بمجهر ألكتروني نوع  (a)  8-8الشكل 

 (b)   .ىيستوغرامها(c)  49نتيجة التعتيب الآلي عند العتبة. 

   (d).موقع العتبة على الهيستوغراـ 

a 

b 

c

d 
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ابؼصنفة خطأً كنقاط خلفية بضب  العتبة بيكن التخلص من ىذه النقاط السوداء 
 .8-7كما يبن الشكل   43يدويا لتأخذ القيمة 

 
 اختفتحيث  54الضبط اليدوي للعتبة عند القيمة النتيجة بعد  9-8الشكل 

 النقاط السوداء من الخلية المعتبة.

 

صورة كرية دـ بضراء )إلى  24-7وكمثاؿ على صور طبية أكثر تعقيدا، يبتُ الشكل 
اليسار( وكرية بيضاء )إلى اليمتُ( و صفيحة )في ابؼنتصف(.  يلي الصورة 

نتيجة التعتيب الآلي  22-7ىيستوغرامها وىو يتبع للنموذج الأوؿ. يبتُ الشكل 
. نلاحظ أف الأجساـ قد فصلت عن ابػلفية 244حث اختتَت العتبة عند القيمة 

بػلفية قد صنفت بشكل بشكل جيد لكن عددا قليلا نسبيا من نقاط الأجساـ وا
مراء مقعر ويأخذ بغخاطئ. إذا دققنا في الشكل بقد أف ابعزء ابؼركزي في الكرية ا
النقاط الداكنة  نعدّ سويات رمادية تتداخل مع ابػلفية. وكتحليل منطقي بيكن أف 
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نقاط الكرية، ولأف ىذا الشذوذ لا  باقيإلى في مركز الكرية ابغمراء شاذة بالنسبة 
ار ابؼقبوؿ بؼعابعة ىذه ييأخذ شكل ضجيج نبضي بيكن أف يكوف التوسي  ابػ

نعيم بدرشح توسي  تنتيجة تعتيب الصورة آليا بعد ال 21-7ابغالة. يبتُ الشكل 
تيجة قد برسنت ولكن ن. نلاحظ أف ال245يث اختتَت العتبة عند القيمة ح 4×4

زاؿ يتداخل مع ابػلفية وبعض نقاطة تصنف يالكرية ابغمراء لا  ابعزء ابؼقعر من
أف الضب  اليدوي للعتبة يعطي نتيجة بفتازة  22-7يبتُ الشكل  .ء )خلفية(اسود

. جدير بالذكر أف 81حيث فصلت الأجساـ بصيعها بشكل صحيح عند العتبة 
لية الفتح بشكل خاطئ بيكن إزالتها بعم آليا نقاط ابػلفية القليلة التي صنفت

 ابؼورفولوجية.

 

 

 

 
 كرية بيضاء إلى اليمين وكرية حمراء إلى   (a) 01-8الشكل 

 الهيستوغراـ. (b)اليسار وصفيحة في المنتصف. 

a 

b 
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 .011لي عند القيمة لآنتيجة التعتيب ا 00-8الشكل 

 

 

 
 نتيجة   (b). 5×5الصورة بعد التوسييط بمرشح  (a) 02-8الشكل 

 العتبة مع الهيستوغراـ. (c). 016التعتيب آليا عند العتبة 

a 

b

c  
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 الضبط اليدوي للعتبةنتيجة  (a)  03-8الشكل 

 الهيستوغراـ والعتبة. (b) .92عند القيمة  

 

 الاختيار الآلي للعتبة 8-0-2-0-0

Automatic selection of the threshold                    

 اختيار العتبة آليا بأكثر من طريقة:بيكن 

تتُ أف الشكل العاـ للهيستوغراـ ىو تلّ  6-7طريقة الوادي: يبتُ الشكل  – 2
وادياف للنموذج الثاني. يتم اختيار  اوثلاث تلاؿ بينه ،للنموذج الأوؿ ،بينهما واد

 ابغالة تتُ. فيالعتبة في النموذج الأوؿ في منطقة الوادي، أي القيمة الدنيا بتُ التلّ 
 ،العملية بوتوي ابؽيستوغراـ الكثتَ من التعرجات بحيث يصعب إبهاد القيمة الدنيا

ك يتم تنعيم ابؽيستوغراـ بالتوسي  بشكل مناسب بحيث يصيح الوادي أكثر لولذ
 وضوحا. 

a 

b 
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إذا تعذر إبهاد العتبة بطريقة الوادي، بيكن استخداـ الطريقة الثانية التي تعتمد  - 1
على اختيار عتبة بقيمة بدائية ثم اعتمادا على متوس  السويات الرمادية فوؽ العتبة 

يتم تعديل ىذه العتبة آليا على خطوات إلى أف نصل إلى القيمة الأفضل وبرتها 
 دا على ابؼتوسطات كما يلي:وفقا لطريقة التقريب اعتما

 يتم اختيار العتبة الإبصاليةبهذه الطريقة آليا وفق ابػطوات التالية:

 اختً التقدير الأولي للعتبة. – 2

مقسما ابؽيستوغراـ إلى بؾموعتتُ: المجموعة الأولى  Tالصورة مستعملا  ئجزّ  – 1
G1،  وتتضمن بصيع العناصر ذات القيمة الأكبر منT،  وG2  التي تضم

 .T أو تساويالعناصر التي قيمتها أصغر 

،  G2و  G1في ابؼنطقتتُ   1µو  2µاحسب متوس  السوية الرمادية  – 2
 .على التوالي

 احسب قيمة جديدة للعتبة: – 3

T = 1/2 (µ1 +µ2) 

حتى يصبح الفرؽ بتُ قيمتتُ متتاليتتُ للعتبة أصغر من  3-1أعد ابػطوات  – 5
 .T0قيم بؿددة 

كاف حجم الأجساـ وابػلفية متقاربتُ، بيكن اختيار متوس  السويات الرمادية    إذا
كقيمة أولية للعتبة. أما إذا كانت ابػلفية أكبر بكثتَ من الأجساـ أو العكس، 
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فعندئذ يفضل اختيار القيمة الأولية للعتبة في منتصف المجاؿ الديناميكي بتُ القيمة 
 العظمى والصغرى للسويات الرمادية.

 

 صحة الاختيار الآلي للعتبة فيأثر طبيعة الصورة  8-0-2-0-2

لاحظنا في الأمثلة السابقة أف الاختيار الآلي للعتبة يقتًب أداؤه من الشكل الأمثل 
ولكن احتجنا لقليل من الضب  اليدوي للحصوؿ على أفضل تعتيب. وكما ذكرنا 

موضعية في الأجساـ  فإف السبب في ذلك كاف تداخل السويات الرمادية في مناطق
مع ابػلفية. أما إذا لم يكن ىناؾ تداخل مع ابػلفية فيمكن أف تعطي طريقة 

الذي يبتُ  23-7الاختيار الآلي ابؼشروحة أعلاه أفضل النتائج، كما في الشكل 
نتيجة تعتيب آلي لبصمة إبهاـ مع ابؽيستوغراـ التابع بؽا، والذي نورده للمقارنة 

 فق . 

 

 Multi-thresholdingعتيب متعدد العتبات  الت 8-0-2-0-3

يستخدـ ىذا النوع من التعتيب من أجل الصور التي تتبع للنموذج الثاني ابؼوضح في 
. إف صورة كرية الدـ البيضاء ىي أفضل مثاؿ في بؾاؿ التطبيقات 6-7الشكل 

والغشاء الطبية لتوضيح ىذا النوع من التعتيب. تتكوف كرية الدـ البيضاء من النواة 
 ،السيتوبلابظي وخلفية الصورة، وبالتالي لدينا ثلاث مناطق متمايزة السويات الرمادية
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 (a)24-7. يبتُ الشكل 6-7بفا ينتج ىيستوغراما شبيها بذاؾ ابؼبتُ في الشكل 
 التلاؿ الثلاث. اىيستوغرامها ذ  (b)24-7ويبتُ الشكل  ،صورة كرية بيضاء

 
 توغرامها والصورةصورة بصمة مع ىيس 04-8الشكل 

 بعد التعتيب باختيار العتبة الإجمالية آليا.

 
  صورة كرية بيضاء (a)24-7الشكل 
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 ،ة اليمنى للنواةالتلّ  خلية دـ بيضاء ذو التلاؿ الثلاث. ىيستوغراـ  (b)05-8الشكل 

 والمتوسطة للغشاء السيتوبلاسمي. ،ة المنخفضة اليسرى للخلفيةلّ توال

 

 بشكل إفرادياستخداـ العتبتين 

لفصل النواة التي تشكل ابعسم الأعتم  T1استخداـ العتبة  25-7يبتُ الشكل 
 .226، والغشاء عند العتبة 68في الصورة حيث فصلت النواة عند العتبة 

 

 
                           68                      226 

 الخلية عند العتبة،  وجسم T1=79فصل النواة عند العتبة  06-8الشكل 
T2=137. 
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 التعتيب المتعدد للنواة والغشاء بعد توسيط الصورة 8-0-2-0-4

إذا أردنا أف بكصل على مكونات الصورة معتبة في صورة واضحة بأفضل ما بيكن، 
لأف قيم عناصر  ،نتذكر في ابؼثاؿ السابق أف التوسي  أعطى نتيجة تعتيب أفضل

صورة ابػلية بعد التوسي  بدرشح  26-7الشكل  الصورة تصبح أكثر بذانسا. يبتُ
مع ابؽيستوغراـ الناتج. وللحصوؿ على كل من النواة والغشاء  4×4أبعاده 

السيتوبلابظي، نعطي العناصر ابؼوافقة للتلة الوسطى التابعة للغشاء اللوف الأسود، 
اللوف الأبيض، ا مف اليسرى واليمتٌ نعطيهاوالعناصر التابعة للنواة وابػلفية )التلت

 .(27-7على الصورة ابؼبينة في الشكل  وبذلك بكصل

 

 
 مع ىيستوغرامها. 5×5صورة الخلية بعد التوسيط بمرشح أبعاده  07-8الشكل 
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وإعطاء  =028T2و  =76T1نتيجة التعتيب باستخداـ العتبتين  08-8الشكل 

 عناصر الغشاء الواقعة بينهما اللوف الأسود وباقي العناصر اللوف الأبيض.

 

في ابغقيقة، يعطينا التعتيب ابؼتعدد خيارات عديدة، فعلى سبيل ابؼثاؿ، بيكن أف 
نستخلص ابغدود ابػارجية للخلية بعتبتتُ متقاربتتُ عند ابغدود الفاصلة بتُ ابػلفية 

. ونتًؾ وضع شروط 28-7ا ىو مبتُ في الشكل والغشاء السيتوبلابظي، كم
التعتيب كتمرين للطالب. وبشكل بفاثل، بيكن استخلاص حدود النواة كما في 

 .14-7الشكل 
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نتيجة التعتيب باستخداـ عتبتين متقاربتين لاستخلاص حدود الغشاء  09-8الشكل 

 (.034و  027السيتوبلاسمي )قيمتا العتبتين ىما  

 

 

 
 نتيجة التعتيب باستخداـ عتبتين متقاربتين 21-8الشكل 

 (.79و  73لاستخلاص حدود النواة )قيمتا العتبتين ىما   
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 التعتيب متعدد العتبات لحالة معقدة 8-0-2-0-5

صورة بسيطة برتوي إلى استعرضنا في ابؼقطع السابق التعتيب متعدد العتبات بالنسبة 
للهيستوغراـ. في ابغالة العامة بيكن أف تكوف جسما واحدا يتبع للنموذج الثاني 

وبعضها للنم   ،الصورة برتوي عدة أجساـ بعضها يتبع ىيستوغرامو للنم  الثاني
وع ابؽيستوغرامتُ. سنستعرض بموذجا مالأوؿ ويكوف ابؽيستوغراـ الإبصالي ىو بؾ
 12-7ت بضراء و بيضاء. يبتُ الشكل بؽذه ابغالة وىو صورة لطخة دـ برتوي كريا

صورة لطخة دـ من ىذا النوع. برتوي ىذه اللطخة كرية بيضاء ىي تلك التي 
استخدمت في ابؼثاؿ أعلاه، إضافة إلى أربع كريات بضراء كاملة وسبع أخرى بؾتزأة 
لوقوعها قرب إطار الصورة، وبطبيعة ابغاؿ، ابػلفية الفابرة نسبيا ىنا أصبحت 

لنتيجة، أصبحت التلة الكبرى )اليمتٌ في مساحتها أكبر مقارنة بابغالة السابقة. با
و  ،ابؽيستوغراـ( تابعة للخلفية، يليها إلى اليسار القمة الثانية التابعة للكريات ابغمر

والقمة الثالثة تابعة للنواة في الكرية البيضاء. وفي المحصلة  ،جزء من الكرية البيضاء
استخدامو للتعتيب متعدد  وبيكن ،ابؽيستوغراـ ىنا أيضا ىو ىيستوغراـ متعدد القمم

 العتبات مع الأخذ بالاعتبار ابؼلاحظات التي ذكرناىا أعلاه على بنيتو.  

سنعرض فيما يلي بعض عمليات ابؼعابعة على ىذه الصورة مرفقتُ النتيجة 
 بابؽيستوغراـ مع ترؾ برليل النتيجة كتمرين للطالب أو القارئ عموما.
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 امها.لطخة دـ مع ىيستوغر  20-8الشكا 

 

 
 .031التعتيب بعتبة واحدة قيمتها  22-8الشكل 
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 .035و  87متاىما يالتعتيب بعتبتين ق 23-8الشكل 

 

 
 .035و  031متاىما يالتعتيب بعتبتين ق 24-8الشكل 
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 بعد التوسيط. 048و  030متاىما يالتعتيب بعتبتين ق 25-8الشكل 

 

 
 .072و  047العتبتين التعتيب باستخداـ  26-8الشكل 

 )التفسير تمرين للطالب(.
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نستخلص بفا سبق أنو خلافا للتعيب وحيد العتبة الذي بيكن أف يستخدـ للفصل 
بتُ الأجساـ وابػلفية، يعطي التعتيب ابؼتعدد خيارات متعددة ذات تطبيق عملي 

 مفيد.

 

 Dynamic thresholdingالتعتيب الديناميكي  8-0-2-0-6

عندما تكوف خلفية الصورة غتَ متجانسة، أي أف متوس  السوية الرمادية يتغتَ من 
منطقة لأخرى في الصورة وفي الوقت نفسو بيكن أف تكوف السويات الرمادية 

في مناطق أخرى، تتداخل قيم ابػلية منها للخلفية في مناطق معينة من الصورة أعلى 
نم . في ىذه ابغاؿ، لا بيكن استخداـ وقيم الأجساـ ويصبح ابؽيستوغراـ أحادي ال

لتعتيب الصورة، بل بهب استخداـ عتبة متغتَة  globalعتبة إبصالية واحدة 
حسب ابؼوضع ابغيزي. بيكن اف يتم ذلك بتقسيم الصورة الأصلية إلى عدة صور 

اعتمادا على الابكراؼ ابؼعياري للسويات الرمادية. بعد  sub-imagesفرعية 
كل صورة فرعية بالطريقة الآلية التي ذكرناىا أعلاه. أو يتم   ذلك، بيكن تعتيب

اختيار عتبة إبصالية ثم تعدؿ قيمتها لكل عنصر تبعا لإحصائيات الصورة في جوار 
بؿدد للعنصر وغالبا ما يكوف التعديل يتبع لقيمة ابؼتوس  والابكراؼ ابؼعياري 

 Gonzalez)مناسبة  للسويات الرمادية في ابعوار ابؼذكور وفق علاقة رياضية
2002) . 
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 التجزيء المعتمد على المناطق 8-0-2-2

        Region oriented segmentation                       
يعتمد ىذا النوع من التجزيء على أف الصورة مكونة من بؾموعة من ابؼناطق 

)أف  )الأجساـ( بحيث أف كل منطقة تشكل مركبة متصلة وفق معيار تشابو معتُ
% على 24يكوف بعميع عناصر ىذه ابؼنطقة سويات رمادية لا بزتلف بأكثر من 

سبيل ابؼثاؿ(. وبيكن أف يضاؼ معيار آخر كأف يكوف الابكراؼ ابؼعياري للسويات 
الرمادية في ىذه ابؼنطقة يقع ضمن نطاؽ معتُ. توجد أكثر من تقنية تعتمد على 

بتجميع العناصر لأنها فعالة وسهلة  ىذا ابؼبدأ، وسنشرح طريقة توسيع ابؼناطق
 التنفيذ.

 
 الصورة توسيع المناطق بتجميع عناصر 8-0-2-2-0

Region growing by pixel aggregation                  
 

( وبذميع العناصر المجاورة seedتعتمد ىذه الطريقة على اختيار نقطة بداية )بذرة 
اللوف أو التًكيب،..(، وفقا للخطوات الأساسية وابؼشابهة بؽا )بالسوية الرمادية أو 

 التالية:
 
 بلتار عنصر صورة بؿدد كنقطة بداية )بذرة(. - 2
كل نقطة بؾاورة )عنصر صورة( تشبهها وفق معيار معتُ )الفرؽ  نضم إليها – 1

 ، على سبيل ابؼثاؿ(.24ابؼطلق في السوية الرمادية أقل من 
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 ة للضم.لالة التي لا يبقى فيها نقاط قابنتابع الضم إلى أف نصل إلى ابغ – 2
 

 في التطبيق العملي بؼا يلي:بهب أف ننتبو  ابؼبدأ العاـ، وىو كاف ذلك 
 يكوف عدد نقاط البذور بعدد ابؼناطق ابؼميزة في الصورة. –آ 
 .cursorمؤشر الشاشة  بوساطةبيكن أف بزتار النقاط بشكل تفاعلي   –ب 
البذور آليا باختيار ذرى القمم الرئيسة في ابؽيستوغراـ التي بيكن اختيار نقاط  –ج 

تتبع للبقع ابؼرضية أو السليمة ذات الأبنية التشربوية، والتي يرغب بتجزيئها في 
 الصورة.

ويبتُ صورة شربوة دماغية برتوي ورما في مرحلة متقدمة.  (a) 16-7يبتُ الشكل 
(b) ناصر وبتحديد نق  البذرة تفاعلياعنتيجة بذزيء بقعة الورـ بطريقة بذميع ال ،
 بالطريقة نفسها. يئهابذز نتيجة  (d)، ويبتُ الشكل بقعة ورمية أصغر (c) ويبتُ

 

 

a b  

c d  
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بقعة الورـ مستخلصة تفاعليا  (b)شريحة دماغ تحتوي بقعة ورمية.  (a) 27-8الشكل
 البقعة مستخلصة. (d)شريحة مختلفة.  (c)بطريقة تجميع العناصر. 

 
 
 
 الاختيار الآلي لنقاط البذور 8-0-2-2-2

يتم الاختيار الآلي لنقاط البذور في الصور التي برتوي بذمعات واضحة على أساس 
قمم ىذه التجمعات، ثم يتم بذميع العناصر وفق معيار أو معايتَ بؿددة تضمن 

 التجزيء الصحيح.
في الصور ابؼعقدة كصور الدماغ حيث يوجد العديد من التجمعات، يفضل 
الاختيار التفاعلي باستخداـ ابؽيستوغراـ مباشرة. فعلى سبيل ابؼثاؿ، بقد في 

-7في الشكل ابؼبتُ في  و(a) 16-7في الشكلىيستوغراـ صورة الدماغ ابؼبينة 
 :و ىي 3و  2و  1و  2  أربعة بذمعات أساسية مرقمة ،17

 .(b)16-7يتبع لبقعة الورـ التي تم بذزيئها تفاعليا في الشكل   ":0"
 .وأعلاىا وأسفلها يتبع للفصوص الرمادية الثلاثة على بيتُ بقعة الورـ  ":2"
 يتبع لبقية أجزاء الدماغ الرمادية الغامقة والتجاويف الداكنة المحيطة بها.  ":3"
 يتبع للخلفية القريبة من السواد.  ":4"

أردنا بذزيئا صحيحا، علينا أف بلنار نقاط البذور في مراكز ىذه التجمعات في  فإذا
 ابؽيستوغراـ واختيار شروط الضم بشكل مناسب.

وابعدير بالذكر ىنا أف بذزيء البقعة الورمية ىو الأسهل لأف التشابو على أساس 
 السوية الرمادية كاف كافيا.

 
 تقنيات أخرى للتجزيء 8-0-3
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لم نستنفذ تقنيات التجزيء فيما عرضناه حتى الآف، حيث توجد  بطبيعة ابغاؿ،
والتي تتم على أساس ابؼناطق، وتقنية  split and mergeتقنية الشطر والدمج 
وتقنيات أخرى. وبؼن يرغب في الاستزادة  ،(watershedالبرؾ )بذمعات ابؼياه 
 .Gonzalez 2002ابؼراجع ذات الصلة مثل بيكن أف يرجع إلى 

 

 
 .(a)27-8ىيستوغراـ الصورة في المبينة في الشكل  28-8الشكل 

 
 استعماؿ الحركة في التجزيء 8-0-4

يستعمل الإنساف وابغيواف ابغركة في استشعار وجود الأجساـ في البيئة المحيطة. ويتم 
الشعور بالأجساـ ابؼتحركة نتيجة فرؽ في ابؼنظر بتُ بغظة وأخرى. وقد يكوف ىذا 

 من مكاف لآخر.  اً أو متحرك اً طائر  اً ، أو جسماً ساقط اً الفرؽ مطر 
ابغاسوب عن طريق  بوساطةبيكن استخداـ ابؼبدأ نفسة في بذزيء الصور ابؼتحركة 

، من صورة سابقة للجسم نفسو أخذت في بغظة t2طرح صورة أخذت في بغظة ما 

4 

3 6 

1 
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على أساس العنصر، أي طرح كل عنصر من الصورة الأولى من العنصر  t1سابقة 
 ابؼقابل لو من الصورة الثانية لإنتاج صورة الفرؽ.

 
تكوف  ،f(x, y, t2)و الصورة الثانية  ،f(x, y, t1)فإذا كانت الصورة الأولى 

 صورة الفرؽ:
dij(x,y) = f(x, y, t2) - f(x, y, t1) 

 
ائية يأخذ عنصرىا قيمة الواحد إذا نل صورة الفرؽ على شكل صورة ثيوبيكن تشك

 .Tبذاوز الفرؽ في السوية الرمادية بتُ الصورتتُ قيمة معينة بردد بعتبة 
 

بيكن استخداـ ىذه الطريقة في بؾاؿ الصور الطبية التي يتم ابغصوؿ عليها قبل أخذ 
. وتبعا للهدؼ ابؼطلوب من ابؼعابعة بيكن وبعده عنصر مشع يتخامد مع الزمن

 تقنيات أخرى تطرقنا إليها في ىذا الكتاب لتحقيق ابؽدؼ ابؼرجو.اسخداـ 
 
 تمثيل الصور ووصفها 8-2

Image representation and description                 

بعد أف بذزأ الصورة إلى مناطق باستخداـ طريقة مناسبة يهمنا بسثيل بؾمل العناصر 
 قة بابغاسوب.*لاحالمجزأة النابذة ووصفها بشكل ملائم بؼعابعة 

 لدينا من حيث ابؼبدأ خياراف لتمثيل منطقة ما:

 اعتمادا على خواصها ابػارجية، أي حدودىا. – 2
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 صر ابؼكونة بؽا.ااعتمادا على خواصها الداخلية، أي العن – 1

إف اختيار أسلوب بسثيل معتُ ىو جزء واحد فق  من مهمة جعلها مفيدة للتعامل 
لثانية ىي وصف ابؼنطقة بناء على التمثيل ابؼختار. فعلى معها بابغاسوب. ابؼهمة ا

سبيل ابؼثاؿ، بيكن أف بمثل منطقة ما بحدودىا، وبيكن أف نصف ابغدود بخصائص 
مثل الطوؿ وتوجيو ابػ  ابؼستقيم الواصل بتُ نقاط النهايات وعدد التقعرات في 

 ابغدود.

لرئيس على خصائص بىتار التمثيل ابػارجي بشكل عاـ عندما يكوف التًكيز ا
الشكل )وتسمى أيضا ابػصائص ابؼورفولوجية(، في حتُ بىتار التمثيل الداخلي 

. وفي textureعندما يتًكز الاىتماـ على خصائص الانعكاسية كاللوف والتًكيب 
أي بسثيل بلتاره، يهمنا أف تكوف ابػصائص ابؼختارة كواصفات غتَ حساسة بقدر 

 ابغجم( والنقل والدوراف.الإمكاف للتغتَات في القياس )

 

 التمثيل 8-2-0

تعطي تقنيات التجزيء التي عرضناىا في الفصل السابق معطيات خاـ على شكل 
عناصر على طوؿ ابغدود، أو عناصر ضمن منطقة معينة. وعلى الرغم من أف ىذه 
ابؼعطيات تستعمل أحيانا بشكل مباشر للحصوؿ على الواصفات، )في برديد 

على سبيل ابؼثاؿ(، فإف استعماؿ طرائق تضغ  ابؼعطيات في  تركيب منطقة ما،
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بسثيلات أكثر فائدة في حساب الواصفات أمر متبع. سنعرض في ىذا الفصل بعض 
 أىم طرائق التمثيل.

 

 

 

 chain codesسلاسل الرموز  8-2-0-0

تستعمل سلاسل الرموز لتمثيل حدود صورة ما بخطوط مستقيمة متتابعة  ومتصلة 
أطواؿ وابذاىات بؿددة. ويبتٌ ىذا التمثيل عادة على الاتصالية الرباعية أو ذات 

الثمانية بتُ الأجزاء، حيث يرمًّز ابذاه كل جزء باستعماؿ إحدى طريقتي التًقيم 
 .18-7ابؼبينتتُ في الشكل 

 
 الترميز الرباعي والثماني للاتجاىات. 29-8الشكل  

 

a b  

c d  
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قارب عبيكن أف نولد سلسلة رموز لعناصر حدود منطقة ما بتتبع ابغدود، بابذاه 
الساعة على سبيل ابؼثاؿ، وبزصيص ابذاىات للأجزاء الواصلة بتُ كل زوج من 
العناصر. تعطي ىذه الطريقة سلاسل طويلة جدا وحساسة للضجيج، لذلك يلجأ 

         ىو موضح في إلى إعادة اعتياف ابغدود بشبكة ذات فواصل أكبر كما
وبزصيص نقاط حدود لكل  ،. ويتم ذلك باستعراض ابغدود(b)24-7 لشكلا

عقدة في الشبكة الكبتَة اعتمادا على قرب ابغدود الأصلية من تلك العقدة.  وبسثل 
ابغدود ابؼعاد اعتيانها والتي حصلنا عليها بهذه الطريقة بنظاـ التًميز الرباعي أو 

ابتداء من نقطة البداية  (c)على التوالي. ويكوف ترميز  ،(d)و   (c)الثماني كما في 
حتى نعود إلى  44222222121121222العليا اليسرى على الشكل التالي: 

 4655554422الشكل التالي:  ىيكوف التًميز الثماني عل (d)نقطة البداية. وفي 
 إلى أف نعود إلى نقطة البداية.
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 ثمانيا. إعادة اعتياف الحدود بفواصل أكبر وترميزىا رباعيا و 31-8الشكل 

 

 تقريب الحدود بالتجزيء 8-2-0-2

يتم تقريب ابغدود بتقسيمها إلى أجزاء بؿددة منها تتابعيا إلى جزأين فرعيتُ حتى 
يتم برقيق معيار معتُ. فعلى سبيل ابؼثاؿ بيكن أف يكوف ابؼعيار ألا تتجاوز ابؼسافة 

قصوى من جزء ابغدود إلى ابػ  الواصل بتُ نهايتيو عتبة بؿددة مسبقا. العمودية ال
فإذا زادت عن ىذا ابغد، تصبح النقطة الأبعد رأسا للمضلع، وتقسم بذلك ابعزء 
الأولي إلى جزأين فرعيتُ. إف ميزة ىذه الطريقة أنها تبحث عن مناطق الانعطاؼ 

داية بنا النقطتاف الأبعد في البارزة. و من أجل حدود مغلقة، فإف أفضل نقطتي ب

a b  

c d  
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تقسيما  (b)حدود جسم معتُ. ويبتُ  (a)22-7ابغدود. وكمثاؿ، يبتُ الشكل 
 abبؽا ابؼسافة الأبعد عن ابؼستقيم  cفرعيا بؽذه ابغدود حوؿ نقطتيو الأبعد. النقطة 

نتيجة  cىي الأبعد من ابعهة السفلى. يبتُ الشكل   dمن ابعهة العليا، والنقطة 
. ولأنو لا توجد أية abمن طوؿ ابػ   4.14جراء من أجل عتبة تساوي ىذا الإ

، abمسافة أكبر من ىذه العتبة عن ابػ  بؽا نقطة من أجزاء ابغدود ابعديدة 
الذي يقرّب الشكل  (d)ينتهي الإجراء ىنا و النتيجة النهائية ىي ابؼضلع ابؼبتُ في 

 الأساسي بشكل جيد.

 
والنقطتاف الأبعد من الأعلى  المحيط النقطتاف الأبعد على (b)شكل اختياري.  (a) 30-8لشكل ا

 .abcdالمضلع النهائي  (d)من النقاط الأربعة.   المضلع المشكل (c)والأسفل. 

 

 signaturesالتواقيع  8-2-0-3

التوقيع ىو بسثيل أحادي البعد بغدود منطقة أو شكل ما ثنائي الأبعاد، ويوجد عدد 
لطرائق لتوليد التواقيع. إف إحدى أبس  ىذه الطرائق ىي رسم ابؼسافة من من ا

a b  

c d  
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. ومن 21-7ابؼركز ابؼتوس  إلى ابغدود كتابع للزاوية، كما ىو موضح في الشكل 
 ابؼسلم بو أف التوقيع أسهل للوصف من ابغدود ثنائية الأبعاد.

يعتمد التوقيع ابؼولد بالطريقة التي شرحناىا على نقطة البداية وحجم الشكل. وبيكن 
لتصبح قيمتو العظمى تساوي  r(بغجم بتقييس ابؼنحتٍ  )إلى االتقييس بالنسبة 

 الوحدة.

 
 توقيع مربع. (b)توقيع دائرة.  (a) 32-8الشكل 

 

 

 الوصف   8-2-2

 بعض الواصفات البسيطة 8-2-2-0

a 

b 
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 طوؿ الكفاؼ  -آ 

طوؿ الكفاؼ ىو أحد أبس  واصفاتو. بيكن ابغصوؿ ببساطة على تقريب أولي لو 
بعد العناصر على طوؿ الكفاؼ. ومن أجل منحن مرمز بسلسلة رموز وفواصل في  

 العمودية والأفقية تكلا الابذاىتُ تساوي الوحدة، يعطى الطوؿ بدقة بعدد ابؼركبا

 مضروبا بعدد ابؼركبات القطرية. 2مضافا إليها 

 قطر الحدود -ب 

قطر ابغدود أو "المحور الرئيس"  ىو ابػ  الواصل بتُ النقطتتُ الأبعد على ابغدود. 
وبيكن إبهاد ىاتتُ النقطتتُ بحساب ابؼسافة بتُ كل نقطة وبقية النقاط على 
ابغدود، وبعد ذلك تؤخذ النقطتاف ذات ابؼسافة الأبعد. وبدىي أنو إذا كاف طوؿ 

 عملية حساب مسافة. n2زمة ىي نقطة فإف عدد العمليات اللا nابغدود 

 

 التقوس  -ج 

يعرؼ التقوس بأنو معدؿ تغتَ ابؼيل، وبوسب عادة بجمع الفروؽ بتُ ميوؿ أجزاء 
قليل أثر ضجيج الاعتياف. وباستعراض ابغدود، بابذاه عقارب تابغدود ابؼتجاورة ل

نها جزء من قسم بؿدب إذا كاف تغتَ ابؼيل عند إ pالساعة مثلا، نقوؿ عن نقطة 
النقطة غتَ سالب، وخلاؼ ذلك نقوؿ أف النقطة تتبع بعزء مقعر. وبيكن أف نقوؿ 

 نها جزء من مستقيم إذا كاف تغتَ ابؼيل أقل من عشر درجات.إعن النقطة 
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 Fourier descriptorsواصفات فورييو  8-2-2-2

كأساس لوصف ابغدود بشكل    DFTقطع بيكن أف يستعمل برويل فورييو ابؼت
منطقة حدود ،)منحن بشكل اختياري(،  ةكمي كما يلي: بيكن أف ننظر إلى أي

على أنها موجودة في ابؼستوي العقدي حيث يكوف المحور الإحداثي الشاقولي ىو 
 ,x)لي والمحور الأفقي ىو المحور الإحداثي ابغقيقي، ويصبح الإحداثياف يالمحور التخ

y) 7قطة في الكفاؼ ابؼراد برليلو عددين عقديتُ كما مبتُ في الشكل لكل ن-
22 . 

 
 تمثيل لمنحني اختياري بسلسلة نقاط لوصفها بتحويل فورييو المتقطع. 33-8الشكل 
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لنقاط ابؼنحتٍ بواصف فورييو. وبيكن الاستفادة من خصائص  DFTيشار إلى  و
برويل فورييو التي تطرقنا إليها في الفصل ابػامس في تقييس واصف فورييو بالنسبة 

العلاقة بتُ  23-7بغجم والدوراف والنقل. يلخص ابعدوؿ ابؼبتُ في الشكل إلى ا
اسية التي بذرى عادة ابؼستوي التًددي وابؼستوي ابغيزي للعمليات ابؽندسية الأس

أثناء العمل في ابؼرغوب إجراء التقييس في . وتفيد معرفة ىذه العلاقة على الصورة
 .المجاؿ التًددي

 
 العلاقة بين المستوي الحيزي والمستوي الترددي 34-8الشكل 

 اري.يلواصفات فورييو لمنحن اخت 

 

برويل فورييو بانتقاء الدقة وفي ىذا السياؽ، من ابؼفيد أف نتذكر ابؼرونة التي يتيحها 
ابؼرغوبة والاكتفاء بابغد الأدنى منها الذي يفي بالغرض الذي نعافً الصورة من 

أجل واصفات فورييو، إذا اكتفينا بعدد  نأجلو، كما بينا في الفصل ابػامس. وم
معتُ من ابؼركبات ذات التًدد الأخفض لكل نقطة بيكن التمييز بتُ أشياء  

والتمييز بتُ الكريات  ،وأشكاؿ بعض الفتَوسات ةابؼختلف كأشكاؿ  الطائرات
لإعطاء فكرة  و وبتُ البقع الورمية ابغميدة وابػبيثة. ،ابغمر والبيض في صورة طبية
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عن درجة التقريب بؼنحن معتُ حسب عدد ابؼركبات التًددية ابؼأخوذة بابغسباف، 
نقطة( مع  53واصف فورييو ) 53دائرة وصفت باستخداـ  24-7يبتُ الشكل 

الشكل ابؼستًجع من واصفات فورييو باستخدـ برويل فورييو العكسي تبعا لعدد 
 املات ابؼأخوذة بابغسباف )التي لم تع  القيمة صفر( في التحويل العكسي.عابؼ

 
 دقة الشكل المسترجع من واصفات فورييو 35-8الشكل 

 المأخوذة بالحسباف.تبعا للمعاملات 

 momentsالعزوـ  8-2-2-3

تطرقنا في الفصل الرابع إلى استخداـ العزوـ بؿسوبة من ابؽيستوغراـ لتحستُ 
الصورة. ومن حيث ابؼبدأ، بيكن حساب العزوـ لأي منحن أحادي البعد كالتوقيع 

 مغلق تم التعبتَ عنو بشكل مناسب أحادي البعد. نوأي منح
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بيكن أف تشكل العزوـ واصفات مفيدة فعلى سبيل ابؼثاؿ، يستخدـ العزـ الثاني 
(n=2)  لقياس انتشار ابؼنحتٍ حوؿ القيمة ابؼتوسطة، ويستعمل العزـ الثالث
(n=3)  بؼتوس .إلى القياس تناظر ابؼنحتٍ بالنسبة 

تَ برظى العزوـ بشعبية كبتَة لأنها بيكن أف تنفذ مباشرة على الشكل وبؽا تفس
 بغجم.إلى افيزيائي وىي غتَ حساسة للدوراف وبيكن تقييسها بالنسبة 

 Euler numberأولر  عدد 8-2-2-4

بأنو  Eأولر  عددىو واصف طوبولوجي مستقل عن ابغجم والدوراف والنقل ويعرؼ 
 :Hمطروحا منها عدد الثقوب  Cعدد ابؼركبات ابؼتصلة 

E = C – H 

ويستخدـ أساسا في ابؼراحل النهائية للتصنيف والتفريق بتُ أشكاؿ بؿددة تتفق في  
 لة للفصل طوبولوجيا بهذا الرقم. فعلى سبيل ابؼثاؿ، يابػصائص الإحصائية لكنها قل

على  2و  1- يكوف رقم أولر 25-7بؼنطقة الأولى والثانية في الشكل إلى ابالنسبة  
 التوالي.

 
 .bمن أجل  E = 3، و  (a)من أجل  E = -1منطقتاف:  36-8الشكل 

a b 
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 واصفات التركيب الإحصائية 8-2-2-5

Statistical texture descriptors                           

إف إحدى أبس  الطرائق لوصف تركيب صورة معينة ىي حساب عزوـ ابؽيستوغراـ. 
" ولو أبنية خاصة في وصف variance"التفاوت العزـ الثاني وكما ذكرنا يدعى 

التًكيب، فهو قياس لتباين السويات الرمادية وبيكن استخدامو لتعريف واصفات 
 النسبية. فعلى سبيل ابؼثاؿ، تأمل الواصف التالي: smoothnessللنعومة 

R = 1 – 1/(1+ 2(z)). 

 بالتدقيق بقد أف:

 الشدة الثابتة، مطلق النعومة، و تساوي صفرا من أجل ابؼناطق ذات Rقيمة 

1تقارب الواحد من أجل قيم كبتَة للتفاوت  Rقيمة 
 ، أي تركيبة خشنة ابؼظهر

 للسويات الرمادية.

 . (1-0)مقياسا للنعومة النسبية في المجاؿ  Rوكنتيجة، تعطي قيمة 

 ىو قياس بؼيل ابؽيستوغراـ.العزـ الثالث 

 ىو قياس لدرجة تسطح ابؽيستوغراـ النسبية. العزـ الرابع
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فلا تتعلق بشكل مباشر بشكل  )ابػامس فما فوؽ( العزوـ الأخرىأما 
 ابؽيستوغراـ، ولكنها تؤمن بسييزا إضافيا لمحتوى التًكيب.

 

 واصفات طيفية وبنيوية أخرى 8-2-2-6

Other spectral and structural descriptors            

أوردنا حتى الآف تنوعا ىاما من الواصفات ابغيزية والطيفية والإحصائية، ولكنها غتَ 
استنفاذية، بدعتٌ أنو توجد واصفات طيفية وبنيوية أخرى. بيكن بؼن يريد الاستزادة 

 . (Gonzalez 2002)( و 2882و  2881العودة إلى)عمار 

 

               Image recognition        تعرؼ الصورة  8-3

ؼ ابغاسوب الصورة بابؼعتٌ العاـ. فإذا كانت الصورة بسيطة  يقصد بهذا العنواف تعرّ  
جهر ألكتًوني، على سبيل الثاؿ، يكوف تعرؼ ىذه بد أخذتكصورة فتَوس معتُ 

الصورة ىو معرفة أي نوع من الفتَوسات بسثلو. أما إذا كانت الصورة معقدة نسبيا  
ؼ صورة ابغمراء والبيضاء والصفيحات، فإف تعرّ كصورة لطخة دـ برتوي الكريات 

النوع  منمن ىذا النوع بهب أف يتضمن بسييز صورة كل نوع من ىذه ابؼكونات 
الآخر. في ىذه ابؼسألة، قد يكوف ضروريا أف نستخدـ كل ما تعلمناه في الفصوؿ 

بعض تقنيات  و بزميد الضجيج أو ،السابقة من معابعة أولية كتحستُ التباين
ومن ثم التمثيل ابؼناسب واختيار الواصفات التي بزدـ غرض تعرؼ ىذه  ،جزيءالت
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ابؼكونات لإعطاء أفضل أداء. إف اختيار بعض ىذه التقنيات وتسلسل تطبيقها 
يعتمد على معرفة الشخص الذي يعافً ىذه الصورة بطبيعة ابؼسألة وبالتقنيات 

 ابؼختلفة ابؼتعلقة بابؼوضوعات التي ذكرت أعلاه.

وتعرفنا كل  ،ذا عابعنا الصورة بنجاح وجزأناىا إلى مكوناتها بشكل مناسبوإ
ف، بيكن أف ننتقل إلى مستوى أعلى من التعرؼ وىو التحليل والإدراؾ الكامل مكوّ 

للصورة. ىذا ابؼستوى الأعلى سيتعلق بدعرفة مواضع ىذه ابؼكونات في الصورة 
، إلخ..  الوجودوكثافة وعلاقتها ببعضها من حيث ابغجم والشكل وابؼوضع 

ومدلولات ىذه ابؼعرفة من وجهة نظر طبية وصولا إلى تشخيص دقيق للحالة التي 
بسثلها الصورة. ىذه ابؼرحلة من التعرؼ والتحليل والتفستَ ىي أقصى ما بيكن أف 
نطمح إليو من نظاـ معابعة للصور وىو بدوف شك، نظاـ مبتٍ على ابؼعرفة 

knowledge based system. 

ؼ مكونات الصورة مرحلة حابظة في نظاـ من النوع الذي ذكرناه، وسنتطرؽ إف تعرُ 
 فيما يلي إلى بعض تقنيات التعرؼ شائعة الاستخداـ.

 

 تصنيف أجساـ مختلفة باستخداـ الخصائص 8-3-0

ثلاثة أصناؼ من الأجساـ حيث بيكن من الناحية العملية أف  26-7يبتُ الشكل 
تكوف ىذه الأجساـ )ثلاثة أنواع من الأقلاـ، أو ثلاثة أنواع من الفتَوسات، أو 

اـ بـتلفة التكوين بساما(. ويبتُ ىذا ابؼثاؿ سثلاثة أنواع من السيارات، ثلاثة أج
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التوضيحي كيفية إمكاف الفصل بتُ ثلاثة أصناؼ من الأجساـ مع اختلاؼ إلى 
حد معتُ بتُ عينات كل صنف، وذلك باستخداـ خاصتتُ فق  بنا الطوؿ 

 والعرض. 

بتُ الأصناؼ  وإذا كاف لدينا شكل ما ونرغب في برديد الصنف الذي يتبع لو من
لصنف إلى ا وناؼ ابؼرجعية وننسب، بكسب ابؼسافة بينو وبتُ الأصابؼرجعية ابؼتوافرة

يدعى مصنف ابؼسافة  classifiersذي ابؼسافة الأدنى. ىذا النوع من ابؼصنِّفات 
 .minimum distance classifierالدنيا 

 
 اؼ من الأجساـ باستخداـ خاصتيتوزع ثلاثة أصن 37-8الشكل 

 ىو العرض. x2ىو الطوؿ، و   x1وؿ والعرض.  طال 
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 التشابو باستخداـ المسافةقياس  8-3-2

تطرقنا إلى عدد من طرائق قياس ابؼسافة في الفصل الثاني، لكن أشهرىا وأكثرىا 
استخداما لأغراض التحقق والتعرؼ ىي ابؼسافة الأقليدية. ابؼسافة بتُ نقطتتُ 
تعطي دلالة على مدى قربهما من بعض، وإذا أصبحت ىذه ابؼسافة صفرا نقوؿ إف 

إذا استعملنا ، وبالتالي أصبحتا نقطة واحدة )النقطة نفسها(. الآف النقطتتُ انطبقنا
يتكوف كل منهما من بؾموعة خصائص  vectorsقياس ابؼسافة ىذا بتُ متجهتُ 

فإنو  regionsأو منطقتتُ  objects)واصفات( استخلصت من جسمتُ  
 طبق تُذا كانت ابؼسافة صفرا، كانا نسختيعطي مؤشرا عن درجة تشابههما. فإ

الأصل من بعضهما البعض، وإذا كاف قياس ابؼسافة صغتَا لدرجة كافية، كانت 
درجة الشبو عالية بتُ ابعسمتُ واعتبرا من النوع نفسو، أما إذا كاف أكبر من حد 

 . سنصف ىذا الكلاـ الآف بدعادلات رياضية:تُابعسمتُ بـتلف نعدمعتُ، 

 ،زوـ أو واصفات أخرى(لنفتًض أف منطقتتُ وصفتا بدجموعة خصائص ) ع
 .x2و  x1 ورتبت كل منهما على شكل متجو بحيث يصبح لدينا متجهاف

 التالية:تعطى ابؼسافة بتُ ىذين ابؼتجهتُ بابؼعادلة 

D(x1, x2) = |x1 – x2| = ((x1 –x2)T(x1-x2))1/2 

إلى منقوؿ ابؼصفوفة، وىي ىنا مصفوفة عمود. وباختصار  Tحيث يشتَ ابغرؼ 
ىذا ىو ابعذر التًبيعي لمجموع  similarity measureفإف قياس التشابو 
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مربعات الفروؽ بتُ مركبات ابؼتجهتُ، التي ىي بالضرورة ابػصائص الواصفة 
 للجسمتُ أو ابؼنطقتتُ.

م أو منطقة ما )مركبة إف قياس التشابو ىذا مناسب جدا بؼعرفة ما إذا كاف جس
مشابو لواحد من بؾموعة أجساـ معروفة  xمتصلة( وصفت بدتجو خصائص 

 ≥ i ≥ 1)حيث   ،xiمسبقا، أي وصف كل من ىذه الأجساـ بدتجو خصائص 
 n)  و n  ىي عدد الأجساـ ابؼعروفة و ابؼوصوفة بدتجهاتx1, x2, …..xn .

 xiأقرب إلى  xإذا كاف  iم أكثر شبها بالواصف رقx نقوؿ في ىذه ابغالة: إف 
 منو إلى أي متجو آخر، أي إذا كاف:

D(x, xi) < D(x, xj) 

بيكن استخداـ ىذه الطريقة لأي  . وj = 1,2,3, …, nو  (i ≠ j ) من أجل
 vectorنوع من الواصفات ما داـ بالإمكاف التعبتَ عنها بالصيغة الابذاىية 

form . 

 مثاؿ:

بشكل معتُ وقد تم وصػف شػكل صػورة بقعػة كػل   لدينا مرضاف تتميز صور بقعهما
منهما باستخداـ التوقيع. ويعطى التوقيع لكل مرض منهمػا بفػثلا بثمػاني عينػات كمػا 

 يلي:

 = x1(2، 2، 2، 2، 2، 2، 2، 2توقيع صورة ابؼرض الأوؿ:   )
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 توقيع صورة ابؼرض الثاني:

               (2 ،2.3  ،2  ،2.3  ،2  ،2.3  ،2  ،2.3 =  )x2  

 ولدى وصف صورة بقعة مرضية في صورة طبية برت الاختبار، نتج التوقيع التالي:

(4.8 ،2.2 ،4.88 ،2.32  ،4.78 ،2.27 ،2.2 ،2.28)  =xt 

 :و المطلوب

 إبهاد لأي من ابؼرضتُ يتبع ابؼرض الذي وصف من الصورة برت الاختبار. 

 الحل:

 :الاختبار والتوقيعتُ ابؼرجعيتُنقيس التشابو بتُ البقعة في الصورة برت 

 

D(xt,x1)=((1-0.9)2+ (1-1.3) 2+(1-0.99) 2+(1- 1.41)2 

+(1-0.89)2+(1-1.38)2+(1-1.1) 2+(1-1.39) 2)1/2  
= 0.766. 

D(xt,x2) =((1.39 – 1.4)2 + (1.1 – 1.4)2 + (1.38 – 1)2 + 
(0.89 – 1.4)2 + (1.41 – 1)2 +(0.99 – 1.4)2 + (1.3 – 1)2 + 
(0.9 – 1)2)1/2 = 0.1455. 
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بقعة ابؼرض برت  فإف وبالتالي D(xt, x2) <D(xt, x1)بابؼقارنة بقد أف 
نستنتج  فالاختبار تتبع للمرجع الثاني، وىو القريب من الشكل ابؼربع كما بيكن أ

 من التوقيع.

 

على سبيل ابؼثاؿ، نتبع الطريقة   n=9لو كانت الأجساـ ابؼرجعية أكثر من ذلك، 
 نفسها وبكدد ىوية ابؼرض وفقا للمتجو ابؼرجعي الذي يعطي قياس التشابو الأصغر. 

ع بشكل مبس ، وبيكن بؼن يرغب بالاستزادة و لقد تم عرض ىذا ابؼوض
 .(Gonzalez 2002)الرجوع إلى 

 

 استخداـ قياس المسافة للتحقق 8-3-3

Using distance measure in verification                

. ومن recognition كاف الاستخداـ السابق لقياس ابؼسافة في إطار التعرؼ
. فإذا كاف لدينا verificationجهة أخرى، بيكن استخدامو من أجل التحقق 

 معروفة متجو مرجعي يصف شكل نسيج مرضي معتُ، ولدينا بؾموعة أشكاؿ
لنفس ابؼرض، بيكن في ىذه ابغالة أف نستخدـ الأشكاؿ ابؼعروفة للمرض نفسو  

وذلك بحساب ابؼسافة بتُ كل  learningأو تعلم   trainingكعينات تدريب
منها وابؼتجو ابؼرجعي بعد وصفها بالطريقة نفسها. بعدئذ، إذا أعطينا شكلا بؼعرفة 

شكل وبكسب ابؼسافة بينو وبتُ ما إذا كاف يتبع بؽذا ابؼرض أـ لا، نصف ىذا ال
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ابؼتجو ابؼرجعي، فإذا كانت ضمن المجاؿ الذي نتج عن عينات التدريب، نعطي 
القرار بأنو يتبع للمرض نفسو، وإذا خرج عن ىذا المجاؿ، نقوؿ إنو لا يتبع للمرض 
ابؼعروؼ وابؼوصوؼ بابؼتجو ابؼرجعي. بطبيعة ابغاؿ، برديد "المجاؿ" وبالتالي العتبة 

نأخذ القرار على أساسها بخصوص تبعية صورة الدخل لصنف الصورة ابؼرجعية  التي
أمر يتطلب تقدير نسبة ابػطأ ابؼسموح بها، وىذا الأمر يقع خارج بؾاؿ ىذا العرض 

نو يتعلق بإجراء بحوث دقيقة في بؾاؿ التحقق في أي مسألة من ىذا القبيل، إإذ 
أو بصمة إصبع أو ىوية أي صورة والتي قد تكوف التحقق من صحة توقيع مكتوب 

 (.1422ومن يريد الاستزادة في ىذا ابؼوضوع بيكنو الرجوع إلى )عمار ما. 

 

 matching by correlationالمطابقة بالترابط  8-3-4

 J × Kحجمها  w(x, y)تستخدـ ىذه الطريقة لإبهاد التطابق بتُ صورة فرعية 
أكبر منها. تكوف الصورة الفرعية  M × Nأبعادىا   f(x, y)ضمن صورة     

عادة رمزا في خريطة كرمز ابؼشفى أو رمز موقف الباص، ...، وقد تكوف في 
أو صورة ورـ بؿدد.  ،أو صورة كرية بضراء أو بيضاء ،التطبيقات الطبية صورة فتَوس

و ىذه الطريقة، ببساطة، نسخة أخرى من عمليات النافذة التي شرحناىا في الفصل 
بدلا بكل احتمالاتها التي ذكرناىا أعلاه  الصورة الفرعيةننا نستخدـ إيث الرابع ح

. وبكلمات أخرى بكرؾ الصورة الفرعية من اليسار إلى 2×2من النافذة الشهتَة 
ومن الأعلى إلى الأسفل وعند كل عنصر، بقري عملية النافذة )ضرب قيم  ،اليمتُ
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ها( ونضع النتيجة في صورة ابػرج. الصورة الفرعية بقيم عناصر الصورة الواقعة برت
 ىذا الكلاـ يوصف بابؼعادلة الرياضية التالي:

c(x, y) = ∑ ∑ f(m, n) w(x+m, y+n) 

 حيث أف:

c(x, y) صورة ابؼطابقة : 

f(m, n) الصورة ابؼطلوب إبهاد التطابق ضمنها   : 

w(x+m, y+n) )الصورة الفرعية )النافذة : 

m  وn .بعدا الصورة الفرعية : 

 ربظا توضيحيا لعملية ابؼطابقة. 27-7يبتُ الشكل  

مع  "D"نتيجة مطابقة صورة فرعية ىي ابغرؼ  28-7وكمثاؿ عملي يبتُ الشكل 
مرجعية من ضمنها ىذا ابغرؼ. يتضح من الصورة النابذة أف  صورة برتوي أشكالا

و  ستجابة الأعلى )الأكثر بياضا( حصلت في موضع ىذا ابغرؼ في الصورة.الا
من حيث ابؼبدأ، أف تكوف الصورة الفرعية أي صورة طبية كفتَوس أو كرية  كنبي

 بضراء أو بيضاء.
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 .w(m, n)رسم توضيحي لعملية المطابقة باستخداـ صورة فرعية  38-8الشكل 

 
 " مع Dمثاؿ عملي لنتيجة مطابق صورة فرعية " 39-8الشكل 

 الشكل.صورة تحتوي مجموعة أشكاؿ مرجعية من ضمنها ىذا 
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 تقنيات أخرى  8-3-5

 Artificialكالشبكات العصبونية    الأشكاؿ وتصنيفهاتوجد طرائق أخرى لتعرؼ 
Neural Networks (ANN) تطبيقاتها في ىذا  التي بيكن إبهاد تفاصيل أكثر حوؿ

  (Rajasekaran S. et et al, 2003) في و  (Duda et al, 2000) المجاؿ في 
و  ،(Gonzalez 2002)في  Syntatcticوالقواعدية  structuralوالطرائق البنيوية 
  .(E. Boser, et al, 1992) في support vector machineآلة ابؼتجو الداعم 
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 الفصل التاسع

 

معالجة الصور الطبية والإظهار 
 ثلاثي الأبعاد
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 مقدمة 

استعرضنا في الفصوؿ السابقة في ىذا الكتاب تقنيات معابعة الصور الطبية بطيفها 
الواسع في المجالتُ ابغيزي والتًددي وتطرقنا إلى تطبيقاتها العملية ابؼختلفة. ولكن لا 
يكتمل موضوع معابعة الصور الطبية إلا بتقدنً كيفية بناء الصور ثلاثية الأبعاد من 

ة الأبعاد واستخداماتها في التشخيص وابؼعابعة، وىذا ما الصور ابؼقطعية ثنائي
 سنعرضو في ىذا الفصل. 

لتطوير ابؼهارات في بؾاؿ العلوـ الطبية بدوف  إمكانيةعلى مر العصور، لم تكن ىناؾ 
تقدـ مرافق في بؾاؿ التقانة وابؼعرفة. دىش الناس كثتَا لرؤية جسم الإنساف من 

ة لأوؿ مرة، وكاف لصور الأشعة السينية أثر كبتَ في الداخل باستخداـ الأشعة السيني
تطور تشخيص ومعابعة الأمراض. و كانت إمكانية التصوير ىذه ىامة جدا في 
المجاؿ الطبي، ولكنها صور ثنائية الأبعاد مستوية تظهر على أفلاـ أو على شاشة 

 فوسفورية أو على لوح صورة تأيتٍ لأشعة بسر عبر ابعسم.

في تطوير التصوير ابؼقطعي المحوسب )الطبقي  2862بقح ىاونسفيلد في عاـ 
. وبيكن ابغصوؿ بهذه التقنية على صور على شكل CTالمحوري( ابؼعروؼ بالػ 

مقاطع بعسم ثلاثي الأبعاد. وبعد ذلك، منح ىذا العالم جائزة نوبل بؼا قدمو لمجاؿ 
 التصوير   كامتَا تخداـ لآلية س  مثالا 2-8العلوـ الطبية. يبتُ الشكل 

للتصوير ابؼقطعي للقلب حيث يتم  scintillation camera الومضانية  
ويقوـ ابغاسوب ببناء  ،درجات في كل خطوة 24تدوير ابؼريض بزوايا متتالية  تزداد 
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بيكن استخدامها لاحقا  framesالصورة ابؼقطعية ثنائية الأبعاد على شكل أطر 
 بعاد للعضو ابؼصور، وىو القلب في ىذا ابؼثاؿ.لبناء الصورة ثلاثة الأ

م قفزة إلى عصر سلقد شكلت الصور الطبقية المحورية التي تبتُ مقاطع عرضية للج
جديد في بؾالي التشخيص وابؼعابعة وذلك بتصور شكل وموقع ابؼرض من ملاحظة 

سم سلسلة متتابعة من ىذه الصور. بهذه الطريقة، بسكن الطبيب من رؤية داخل ابع
وتشخيص ابؼرض دوف ابغاجة لإجراء ابعراحة. وتقدمت آلات تصوير ىذا النوع 
من الصور بسرعة حيث ظهرت آلات بدبادئ بـتلفة مثل آلات التصوير بالأشعة 
و  ،السينية والبوزيتًونية وفوؽ الصوتية وتلك التي تستخدـ الرنتُ ابؼغناطيسي، إلخ...

بفضل جودة نوعية الآلات ابغديثة أصبح بالإمكاف رؤية حتى بذعدات الدماغ 
 البسيطة.

 

 معطيات المسقط

 المساقط

 إطارات
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 مثاؿ لآلية التصوير المقطعي للقلب.  0-9الشكل 

 

و قد قاـ ىتَماف في جامعة بنسلفانيا الأمريكية بتطوير تقنية لبناء الشكل الأصغري 
ثلاثي الأبعاد من الصور الطبقية المحورية باستعماؿ معابعة ابغاسوب للصور. 
وبذلك، يقوـ ابغاسوب بعمل الطبيب في تصور الشكل ثلاثي الأبعاد وحفظو في 

ثلاثي الأبعاد من الصور الطبقية المحورية  برامج لبناء الشكل تطويرذىنو. وتبع ذلك 
في جامعة ىامبورغ في أبؼانيا وجامعة ناغويا في الياباف في الثمانينيات واستخدمت في 
بناء الصور ثلاثية الأبعاد للمومياء التي لا يسمح بفتحها. تبع ذلك نزوؿ آلات 

طعو. ومع قليلة تستطيع بناء الشكل ثلاثي الأبعاد لأعضاء ابعسم من صور مقا
تقدـ التكنولوجيا والعلوـ ابغاسوبية تبع ذلك أبحاث مكثفة في بـتلف دوؿ العالم 
نتج عنها حزـ بربؾية متطورة تستطيع بناء الشكل ثلاثي الأبعاد من الصور ابؼقطعية 

 إعادة بناء من المساقط
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واستخدمت في ابؼعابعة والتشخيص والتعليم الطبي. ونعدد فيما يلي بؾالات 
 عاد ابؼولدة بابغاسوب في مساعدة الأطباء.استخداـ الأشكاؿ ثلاثية الأب

 

 مجالات استخداـ الصور الطبية ثلاثية الأبعاد 9-0

 تشمل بؾالات استخداـ الصور الطبية ثلاثية الأبعاد:

ابؼساعدة في التشخيص كتشخيص أمراض الدماغ وتقونً وتشخيص حركة  – 2
 القلب.

ة الدماغ من ابغالات التخطي  للمعابعة الطبية كالتخطي  من أجل معابع – 1
 والإظهار الشفاؼ وإزالة السطوح ابؼخفية. ،الورمية

 و التخطي  من أجل ابعراحة العظمية التجميلية للوجو وعظم الفخذ وابغوض – 2
 ابؼفاصل.

التعليم الطبي. وىذا المجاؿ يتمتع بأبنية خاصة إذ يستطيع طالب الطب أف  – 3
يتدرب على تشريح بـتلف أعضاء ابعسم بالكيفية التي يريدىا وبعدد ابؼرات 
ابؼرغوبة دوف أي كلفة. وفي ىذا الإطار فقد تم إبقاز مشروع وطتٍ في أمريكا يدعى 

طيع جسدي ذكر وأنثى إلى شرائح " تم فيو تقvisible humanالإنساف ابؼرئي "
 ،وتم تصوير الشرائح بكامتَا ملونة عالية الدقة ،(mm 3-2)من مرتبة ابؼيليميتً 

ووضعت مع برامج بسكن ابؼستثمر من تركيب الشكل ثلاثي الأبعاد للعضو 
وتشربوو بالطريقة التي يرغب بها. ىذا ابؼشروع أبقز في التسعينيات ووضع  ،ابؼرغوب
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يث يستطيع أي شخص برميلو بؾانا. وىو يستخدـ من قبل طلبة على بـدـ بح
 الطب ومن يرغب بذلك. 

 

 بناء الصور ثلاثية الأبعاد من الصور المقطعية 9-2

لبناء الصور ثلاثية الأبعاد من الصور ابؼقطعية ثنائية الأبعاد وإظهارىا يلزمنا حل 
 تتُ:رئيسمسألتتُ 

 من بؾموعة صور الشرائح ثنائية الأبعاد. استخلاص ابؼعلومات ثلاثية الأبعاد – 2

 عرض ابؼعلومات على ابؼشاىد بطريقة مناسبة. – 1

بغل ابؼسألة الأولى تستخدـ تقنيات تقليدية بؼعابعة الصور كالتعتيب وتعقب ابغواؼ 
والتًشيح. وبصيع ىذه التقنيات تم استعراضها في فصوؿ سابقة في ىذا الكتاب 

ية في ابعامعات ابؼختلفة أو بذارية بعضها بيكن ابغصوؿ وتتوافر في حزـ بربؾية بحث
عليو بؾانا. ونظرا لأف الاستخلاص ابؼؤبست بشكل كامل للأجساـ ابؼهمة من وجهة 

، بيكن أف أمر معقد النظر الطبية كالأعضاء والبقع ابؼرضية كالورـ في الدماغ
سيتم  بتُ الإنساف وابغاسوب للأجساـ التي يستخدـ الاستخلاص التفاعلي

 إظهارىا للمشاىد.

وبغل ابؼسألة الثانية، التي ىي مسألة الإظهار، تستًجع ابؼعلومات ثلاثية الأبعاد 
باستخداـ تقنيات الرسم بابغاسوب. وعلى الرغم من أف تقنيات الرسم بابغاسوب 
تستخدـ معلومات عددية معرفة جيدا، فإننا في حالة الصور الطبية بهب أف 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

376 
 

ابؼستخلصة من  CTكشرائح الػ   raw dataخاـ  (ياتمعطبيانات )نستخدـ 
جسم حي. ولذلك لا بد من طرائق إظهار خاصة بؼساعدة الأطباء على فهم البنية 

للدماغ ابؼسجلة على صور الشرائح ابؼقطعية. برتوي ىذه الطرائق  ثلاثية الأبعاد
جة إعادة الشطر على طوؿ مستو موجو بشكل اختياري، وإعادة بناء سطوح الأنس

الطرية والعظاـ )عظاـ ابعمجمة( والسطوح نصف الشفافة وفتح نوافذ في ابعمجمة 
 لرؤية داخل الدماغ.

برتوي صور الشرائح ابؼقطعية ابؼأخوذة بالأشعة السينية نوعتُ بـتلفتُ من ابؼعلومات 
 :ابن

معلومات مورفولوجية بفثلة بحدود الأجساـ أو بالعلاقات ابغيزية بتُ عدة  – 2
 .بـتلفةأجساـ 

( ابؼرافقة لكل عنصر صورة. CTالسويات الرمادية )قيمة رقم الػمعلومات  – 1
طرائق لإظهار ىذين النوعتُ إلى ولأف كليهما ىاـ للاستعماؿ الطبي، فإننا بحاجة 

ستخدمة ىي إظهار ىذين النوعتُ بآف معا في بشكل فعاؿ. إف إحدى الطرائق ابؼ
السويات الرمادية ذات الصلة على أي مقطع مستوي الصورة نفسو بإسقاط قيم 
 عرضي مشاىَد في الصورة ابؼعروضة.

 

 بناء السطح ثلاثي الأبعاد 9-3
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ـ ثلاثية الأبعاد بناء السطح ثلاثي الأبعاد اتتضمن عملية توليد صور سطوح الأجس
( استخلاص ابغدود 2. وتقسم عملية البناء إلى خطوتتُ: )renderingوالدمج 

 بناء السطح.إعادة  (1و )

 

 استخلاص الحدود  9-3-0

تتم عملية إعادة بناء الأجساـ ثلاثية الأبعاد من بؾموعة من صور الشرائح ابؼقطعية 
ثنائية الأبعاد. لذلك، بهب استخلاص حدود ابؼنطقة ابؼعنية في كل مقطع عرضي، 

التفاعلي أي في كل شربوة. وبيكن في ىذه ابؼرحلة استخداـ الاستخلاص الآلي أو 
 إذا دعت الضرورة.

 

 الاستخلاص الآلي -آ 

إف السويات الرمادية للعظاـ أعلى بكثتَ من سويات النسج. لذلك، بيكن 
استخلاص حدود ابعمجمة آليا باستخداـ التعتيب بعد إبهاد قيمة العتبة ابؼناسبة 
 بإحدى الطرائق التي تعلمناىا، ومن ثم تعقب ابغدود باستخداـ تقنيات معابعة

 الصور ثنائية الأبعاد.

 

 الاستخلاص التفاعلي -ب
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لا بيكن استخداـ الطريقة ابؼذكورة أعلاه في الاستخلاص الآلي على ابؼناطق ذات 
السويات الرمادية غتَ القابلة للتمييز بوضوح عن سويات النسج المجاورة. لذلك، 

لاص ابؼنطقة فإف استخداـ ابػبرة التشربوية للأطباء ضروري في ىذه ابغالة لاستخ
بدقة. ويتم ذلك بإظهار ابؼنطقة ابؼطلوبة على شاشة إظهار ويقوـ الطبيب برسم 

(. و تستعمل ىذه الطريقة مؤشر الشاشة) فأرة ابغاسوبحدود ابؼنطقة باستعماؿ 
 عادة لتعتيب البطينات وابػثرات الدموية وبقع الالتهاب في الصور ابؼقطعية.

 

 إعادة بناء السطح 9-3-2

بإعادة بناء السطح )إعادة بناء الشكل ثلاثي الأبعاد من بؾموعة الصور يقصد 
 ابؼقطعية(. وتستخدـ عادة طريقتاف بؽذا الغرض تبعا بػصائص كل نسيج:

 .triangulationصيغ الإحداثيات الأسطوانية والتثليث  – 2

 يتكوف ىذا الإجراء من خطوتتُ:

ارتية إلى التمثيل في التحويل من التمثيل في نظاـ الإحداثيات الديك -
 Cylindrical Coordinate)نظاـ الإحداثيات الأسطوانية 

System CCS). 
 توليد الرقع ابؼثلثية كعناصر سطوح. -

إف التمثيل بالإحداثيات الأسطوانية ملائم لتمثيل السطوح ثلاثية الأبعاد لأجساـ 
مدبؾة نسبيا كابعزء العلوي من ابعمجمة. وبعد التحويل إلى التمثيل الأسطواني تتم 
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إعادة بناء السطح من الشرائح ابؼثلثية ابؼشكلة بوصل ثلاث نقاط عينات متجاورة 
 ونشرح ىذه ابػطوات فيما يلي: في نظاـ الإحداثيات الأسطواني.

كما في   zلنفتًض أف بصيع الشرائح متوضعة قبل عملية التحويل في ابذاه المحور 
 .1-8الشكل 

 

 
 .توليد الرقع المثلثية كعناصر سطوح 2-9الشكل 

 

، يتم استخلاص نقاط الاعتياف عند زوايا z = zj (j = 1,2,…)لكل شربوة 
ونقطة ابؼركز وموضع زاوية البدء. توافق زاوية  زاوي اعتياف مناسبة معرفة بالبوف ال

من نقطة   rijالاعتياف على شربوة ما مثيلاتها على الشرائح الأخرى. وبززف ابؼسافة 
 buffer  دارئفي ذاكرة تدعى ال z = zjعلى الشربوة  i ابؼركز إلى نقطة ابغدود 
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(r) فإذا لم تكتشف أية نقطة حدود عند زاوية اعتياف ما، يتم الاستكماؿ .
interpolation  ابػطي لقيمr  دارئالمجاورة للحصوؿ على قيمة افتًاضية لل r 
عندما يتم إبهاد  r دارئاف تلك. وتتم إعادة إدخاؿ قيم اليمن أجل زاوية الاعت

نقطة حدود جديدة إذا كانت النقطة ابعديدة أبعد عن ابؼركز من النقطة التي خزنت 
. وبعد أف تكتمل ىذه العملية من أجل بصيع زوايا الاعتياف على دارئقبلها في ال

قد احتوى معلومات عن مواضع نقاط ابغدود الأبعد عن  دارئالشرائح، يكوف ال
 كما يلي:  r دارئابؼركز. ويوصف ال

Rij = f ( i ,zj) 

رقم الشربوة في نظاـ الإحداثيات   jإحداثي زاوية الاعتياف و بسثل  iحيث بسثل 
 .1-8كما يبتُ الشكل  CCSالأسطوانية 

 كما يلي:   r دارئوتتم عملية إعادة البناء بوصل النقاط ابؼتجاورة في ال

rij, )من أجل أية نقطة  i , zj) دارئفي ال r  ُبيكن أف نعرؼ ذيلتُ مثلثيت
 رؤوسهما ىي:

(rij,  i , zj), (ri+1,j,  i+1 , zj), (ri,j+1,  i , zj+1) 

 و

(ri,j+1,  i , zj+1), (ri+1,j,  i+1 , zj), (ri+1,j+1,  i+1 , zj+1) 

(9-1) 
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ويتم بناء السطح بكاملو باستخداـ ىذه الذيوؿ الدقيقة كما ىو موضح في الشكل 
8-2. 

إحدى أبس  الطرائق لإعادة بناء سطح ثلاثي الأبعاد لأف  r دارئتعد طريقة ال
التطابق الدقيق لزوايا الاعتياف بهعل عملية إعادة البناء مسألة بسيطة. ومن جهة 
أخرى، فإف ىذه الطريقة قابلة للتطبيق على الأجساـ ذات الشكل البسي  فق . 

سيدرغتَغ  نستُ وأما من أجل الأجساـ الأكثر تعقيدا فتستخدـ خوارزمية كريستشا
Christiansen and Sedergerg   ُالتي لا بكتاج فيها لتحديد العلاقة بت

ي قادرة على توليد الرقع ابؼثلثية الأكثر ملاءمة ىنقاط ابغدود والشرائح ابؼتجاورة. و 
 للوصل بتُ شربوتتُ متجاورتتُ بشكل آلي.

 
 .بناء السطح الكامل باستخداـ الذيوؿ المثلثية 3-9الشكل 
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 مسح الحدود 9-3-2-0

عندما تكوف حدود الأشكاؿ معقدة جدا كابغالات التي يكوف فيها شكل ابؼقطع 
العرضي متعدد الاتصالية، لا بذدي الطريقتاف ابؼوصوفتاف أعلاه نفعا في توليد الرقع 
ابؼثلثية ابؼلائمة. إف الإجراء ابؼسمى "مسح ابغدود" لا يفشل أبدا في بناء الشكل 

عاد إذا استخلصت بؾموعة ابغدود على كل شربوة، وحتى في ابغالة ثلاثي الأب
ابؼعقدة. فهو يستطيع بناء الأجساـ ثلاثية الأبعاد بالتعامل مع بؾموعة الشرائح  
كمستودع ألواح تولد بإزاحة ابغدود ابؼستخلصة إلى الأعلى وإلى الأسفل بدسافة 

دا بهذه لوحتُ ول   3-8 تساوي نصف ابؼسافة الفاصلة بتُ الشرائح. يبتُ الشكل
 الطريقة.

 
 .لوحاف ولدا بطريقة مسح الحدود 4-9الشكل 
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يتكوف اللوح من جزأين: ابعانب والسطح العلوي. ويتم إنشاء ابعانب من رقع  و
مثلثية تصل بتُ نقاط ابغدود بغدود منطقتتُ بفسوحتتُ. أما السطح العلوي فيتم 

العلوية ابؼمسوحة. ويكوف للأشكاؿ ابؼولدة تشكيلو بطلاء ابؼساحة المحددة بابغدود 
بهذه الطريقة شكل درج، وتبدو صناعية إلّا أنها طريقة موثوقة. ويتم إظهار 
البطينات باستخداـ طريقة مسح ابغدود على الكفافات ابؼستخلصة يدويا لصعوبة 

 استخلاصها بشكل آلي كما ذكرنا سابقا.

 

 
 ه بطريقة مسح الحدود.صور بطين دماغي أعيد بناؤ  5-9الشكل  
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 توليد صورة الكثافة 9-3-3

 على الرغم من أف صورة السطح ابؼبنية من ابغدود ابؼستخلصة من الشرائح ابؼقطعية
لذلك  مفيدة في التشخيص، فإف لدرجة الكثافة )السوية الرمادية( معتٌ ىاما أحيانا.

توضع أيضا على مستويات ابؼقاطع العرضية. وتسمى ىذه الصورة  CTفإف قيم الػ
"صورة الكثافة". ويتم إنتاج مستويات ابؼقاطع العرضية العرضية ىذه من بؾموعة من 

" لأف  re-slicingالشرائح العرضية. ويسمى ىذا الإجراء "إعادة التشطتَ 
ح الأصلية يتم حسابو ابؼقاطع العرضية ابعديدة للابذاه ابعديد ابؼختلف عن الشرائ

من بؾموعة معطاة من الشرائح. ويتم استخداـ الأسطوانة العمودية أيضا بؼثاؿ من 
 السطوح ابؼنحنية.

 المقطع العرضي العمودي -آ  

كيفية إعادة تشطتَ الصور الأصلية للحصوؿ على مقطع   5-8يوضح الشكل 
بذاه. في أي موضع وبأي ا LRبيكن توضيع مستو جديد  عرضي عمودي. و

ابؼقطع وابذاه موضع  xمن المحور الإحداثي  والزاوية lc وبودد كل من خ  ابؼركز 
 العرضي ابؼراد إنتاجو.
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- 

 .مبدأ إعادة التشطير للحصوؿ على مقطع عرضي عمودي 6-9الشكل 

 

لنأخذ بالاعتبار الآف خ  التقاطع بتُ ابؼقطع العرضي وأحد ابؼقاطع الأصلية. لنسم 
. إف عدد عناصر الصورة على ابػ  ىو kمن أجل الشربوة رقم   lkخ  التقاطع 

عدد العناصر نفسو على حافة مربع الشربوة الأصلية لأننا نريد نوعية الشربوة 
 (xi, yi) ويتم ابغصوؿ على الإحداثيتُ ابعديدة بنوعية الشربوة الأصلية نفسها. 

 بابؼعادلتتُ:lk على ابػ   iللعنصر رقم 

xi= ( i – n/2) cos  + cx 

xi= ( i – n/2) sin   + cy 

 yو   xبنا الإحداثياف  (cx, cy)و  lkىي عدد عناصر الصورة على  nف إحيث 
نادرا ما تتطابق مع أحد  (xi, yi)، على التوالي. ولسوء ابغظ فإف lcبػ  ابؼركز 

(9-2) 

(9-3) 
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عناصر الصورة الأصلية. ولذلك، تستعمل تقنية الاستكماؿ ابػطي للحصوؿ على 
برسب  (xi, yi)للعنصر ابعديد. أي أف قيمة عنصر الصورة  CTقيم الػ 

يو. وتسمى ىذه العملية باستعماؿ قيم العناصر الأربعة المحيطة بو وتنسب إل
 z". وبهب استكماؿ قيمة العنصر في الابذاه mapping أو النقل "الإسقاط

 للحصوؿ على ابؼيز نفسو في ابؼقطع العرضي الأفقي.

، ا بعمجمةعمودي امقطع  7-8يبتُ الشكل و مقطعا عرضيا  6-8يبتُ الشكل 
 أنتجا بالطريقة ابؼشروحة. وقد

 

 في جمجمة. يمقطع عرض 9-7

 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

383 
 

 
 .7-9مقطع عمودي في جمجمة الشكل  8-9الشكل 

 

 المقطع العرضي المائل -ب 

 وبيكن إعادة شطر ابؼقاطع العرضية ابؼائلة أيضا باستعماؿ إحدى طريقتتُ:

 .yمقطع عرضي مائل مبتٍ على خ  مواز للمحور الإحداثي  – 2

 .xمقطع عرضي مائل مبتٍ على خ  مواز للمحور الإحداثي  – 1

من  الشربوة  والزاوية  (sx, sy, sz)تعرّؼ ىذه ابؼقاطع بإحداثيات خ  الأساس 
. إف أحد أسباب استخداـ ىذين النوعتُ 5-8الأصلية كما ىو مبتُ في الشكل 

من ابؼقاطع ابؼائلة ىو سهولة بنائهما بعد إعادة ترتيب المجموعة الأصلية من تتابع 
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ة بؽذا الغرض. والسبب الآخر ىو أف ىذين ابؼقطعتُ كافياف من الشرائح ابؼقطعي
 أجل التشخيص الصحيح كما أفاد الأطباء.

أو  4يتناقص عدد الشرائح التي يقطعها ابؼقطع ابؼائل ابؼرغوب مع اقتًاب الزاوية من 
، وبذلك تصبح نوعية الصورة ابؼنتجة سيئة لأف عدد النقاط ابؼتوافرة على 274

لية من أجل إعادة البناء يصبح قليلا. وللتغلب على ىذا العيب، الشرائح الأص
مساويا مثيلو على الشربوة الأصلية.   على الشربوة ابعديدة dبوتفظ بفتًة الاعتياف 

 العلاقة بتُ نقاط الاعتياف على ابؼقطع ابؼائل والشرائح الأصلية.  8-8يبتُ الشكل 

ابغالتتُ اللتتُ ذكرتا أعلاه كما  من أجل iوتعطى إحداثيات نقطة الاعتياف رقم 
 يلي:

 

 (a)الحالة 

zi = Sz + (i – n/2) sin 

xi = Sx + (i – n/2)cos 

yi = same as the original slice 

(9-4) 

(9-5) 

(9-6) 
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 .العلاقة بين نقاط الاعتياف على المقطع المائل والشرائح الأصلية 9-9الشكل 

 :(b)الحالة 

zi = Sz + (i – n/2) sin 

yi = Sy + (i – n/2)cos 

xi = same as the original slice 

 القيم نفسها على الشربوة الأصلية. (b)و  (a)في ابغالتتُ  xiو  yiأي تأخذ 

(9-7) 

(9-8) 

(9-9) 
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ويستعمل استكماؿ النقاط الأربع ثانية على طوؿ ابؼستوي ابؼائل لإنتاج صورة ذات 
كمثاؿ. ويتم برديد   (a)العملية من أجل ابغالة  10-8نوعية جيدة. يبتُ الشكل 

ؿ ابؼعادلة من القيم الأربع المجاورة باستعماf(p) القيمة ابؼستكملة لنقطة الاعتياف 
 التالية.

f(P) = f(A) (1-α ) (1-β) + f(B) α (1-β) +f(C) (1-α) β + 
f(D) αβ. 

 

 مقاطع مائلة بـتلفة أنتجت بالطريقة التي شرحناىا. 22-8يبتُ الشكل 

 

 

(9-10) 
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 .(a)عملية الاستكماؿ لإنتاج صورة الحالة  01-9الشكل 
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 في الجمجمة. مقاطع مائلة 00-9الشكل 

 

 الأسطوانة العمودية - ج

كما   R ( ونصف القطر cx, cy تعرؼ الأسطوانة العمودية بإحداثيي ابؼركز   )  
. يعاد شطر ىذه الأسطوانة باستخلاص نقاط الاعتياف بصيغة 8-8في الشكل 
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على طوؿ الدائرة التي تتشكل من تقاطع  CCSالإحداثيات الأسطوانية 
  CTفي ىذه ابغالة بتخزين قيم الػ  R ئالأسطوانة والشربوة. ويقوـ الدار 

ابؼستكملة بدلا من ابؼسافات من نقطة مركز الدائرة لأننا نستطيع ابغصوؿ على 
. ويتم برديد الإحداثيتُ   Rونصف القطر  Cمواضع ابؼثلثات ىندسيا من ابؼركز 

Xi  وYi لاعتياف رقم لنقطة i :ُعلى شربوة اختيارية بابؼعادلتتُ التاليتت 

 

Xi = R cos (2π (I – 1)/n ) + cx   

Yi = R sin ( 2π (i-1) / n ) + cy  

 

لعدد نقاط الاعتياف على شربوة معينة. كما يستعمل الاستكماؿ في  nحيث ترمز 
 لتحستُ نوعية الصورة. zالابذاه 

(9-11) 

(9-12) 
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 .السطح الأسطواني 02-9الشكل 
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 الإظهار من أجل التشخيص 9-4

إف إحدى أبس  الطرائق لفهم ابؼعلومات ثلاثية الأبعاد ىي مشاىدة خلي  من 
الصور يتكوف من صور كثافة وصور سطوح. ولكي يتم إظهار ىذه الصور بهب 

مسألة  حساب اللمعاف وإسقاط الكثافة على السطح المحدد. ومن ابعدير بالذكر أف
السطح ابؼخفي تعد إحدى أىم ابؼسائل التي بهب التغلب عليها في إظهار 

 الأجساـ.

 الإسقاط –آ 

يستعمل الإسقاط ابؼتوازي بعميع الإسقاطات لأف ىذا النوع من الإسقاط بيكن 
تنفيذه بشكل أسهل من الإسقاط ابؼنظوري. ويتم إسقاط ثلاثة رؤوس لكل ذيل 

 حاؿ صور السطوح. و يتم برديد سوية بؼعاف مثلثي على مستوي الإسقاط في
 الذيل ابؼثلثي على ابؼستوي  بقانوف لامبرت التجيبي التالي:

I = C1 + C2 cos 

ىي الزاوية الداخلية بتُ ناظم السطح و  و ،ثابتاف مناسباف C2و  C1ف إحيث 
. يتم إبهاد ناظم السطح بابعداء الابذاىي (2882)عمار ابذاه مصدر الضوء 

vector product  للمتجهتُ ابؼوجهتُ من أحد الرؤوس إلى الرأستُ الآخرين
المجاورين. وتعطى ىذه القيمة إلى ابؼساحة ابؼثلثية المحددة بالرؤوس الثلاثة ابؼسقطة. 
ويتم بناء صورة السطح ثلاثي الأبعاد بعد إسقاط بصيع ابؼثلثات على ابؼستوي 

خذ بابغسباف ابعداء بالطريقة نفسها. وتتم إزالة السطح ابؼخفي بسهولة بالأ

(9-13) 
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. فإذا كانت Nوناظم السطح  vبتُ ابذاه الناظر  scalar productالقياسي 
ىذه القيمة موجبة، يستطيع الناظر أف يرى السطح، وإلا فهو لا يستطيع ذلك، 

 أي:

N . V > 0                   مرئي 

N . V < 0                   غتَ مرئي 

 .unit vectors متجها الوحدة Vو  Nف إحيث 

* 

 image compositionتركيب الصورة   -ب

يوفر ىذا النوع من الأنظمة تركيبا اختياريا للشرائح الأصلية وصور السطوح وصور 
ؤمن أيضا إظهار نافذة مفتوحة في ابعمجمة من أجل التخطي  ابعراحي يالكثافة. و 

 ؤمن أيضا الإظهار الشفاؼ. يو 

عملية فتح نافذة في ابعمجمة بؼشاىدة بقعة ورـ داخلية ويبتُ  22-8يبتُ الشكل 
بموذجتُ  25-8و 24-8ويبتُ الشكلاف  ،الإظهار الشفاؼ 23-8الشكل 

ح ابػارجي طالذي تظهر فيو بقة الالتهاب من خلاؿ الس آخرين للإظهار الشفاؼ
تفاصيل أكثر  دبهاإكن بي .بيكن رؤية ما بداخلو اً شفاف اً للجمجمة الذي يبدو وسط
 Yasuda)و      (2882نظم الإظهار الطبية، عمار )حوؿ ىذه ابؼواضيع في 

T., 1988). 
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 .بقعة التهاب ظهرت من خلاؿ نافذة فتحت في الجمجمة  03-9الشكل 
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 الإظهار الشفاؼ. 04-9الشكل 

 
 نموذج آخر للإظهار الشفاؼ. 05-9ل الشك

 

 

 
 لإظهار الورـ بشكل شفاؼ.شكل آخر  06-9الشكل 
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 الفصل العاشر 

 

تطبيقات طبية متطورة باستخداـ 
 تقنيات معالجة الصور
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 مقدمة

تناولنا في فصوؿ سابقة التقنيات الأساسية بؼعابعة الصور الرقمية كتقنيات فردية 
الصورة ابؼعابعة وأوردنا إمكانية دمج  فيبغرض إيضاح مبدأ عمل كل تقنية وأثرىا 

مرحلتتُ أو ثلاث على الأكثر بغرض برستُ وضوح الصورة الطبية، على سبيل 
ابؼثاؿ. ىذا الاستخداـ لتقنيات معابعة الصور الذي ينحصر أساسا في التحستُ 
)بزميد الضجيج، زيادة حدة التفاصيل، إلخ..( يؤدي إلى تطبيقات بؿدودة من 

 الفائدة والسوية.حيث التنوع و 

إف التطبيقات ابؽامة بؼعابعة الصور في المجاؿ الطبي ككشف ابؼناطق ابؼريبة في الصور 
وتشخيص الأمراض من بؿتويات ىذه الصور واستًجاع  ،وصور ابؼرناف ،ابؼقطعية

صور بؿددة من قاعدة صور طبية ضخمة وفقا لمحتواىا التصويري تتطلب استخداـ 
و كل مرحلة معابعة بيكن أف تستخدـ فيها عدة تقنيات  ،أكثر من مرحلة معابعة

 بـتلفة بتًتيب ومعاملات مناسبتُ بغرض الوصوؿ إلى ابؽدؼ النهائي ابؼنشود.

سيعرض ىذا الفصل تطبيقتُ متطورين بؼعابعة الصور الرقمية في المجاؿ الطبي أبقزا 
كمة عابؼيا ونتج عنهما أوراؽ بحث بؿ ،بإشراؼ ابؼؤلف في قسم ابؽندسة الطبية

بفا يؤكد جدارتهما وحداثتهما، وفي الوقت نفسو  1422-1448وبؿليا في الفتًة 
  يوضحاف فكرة التطبيقات ابؼتطورة التي تستخدـ عدة مراحل وعدة تقنيات معابعة.
كما يعرض تطبيقا ثالثا قيد الإبقاز في بؾاؿ استًجاع الصور الطبية من قواعد 

 .بياناتها اعتمادا على المحتوى
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 الاستخلاص الآلي للمناطق المريبة في صور الكبد المقطعية 01-0

إف تشػػخيص أي مػػرض في عضػػو معػػتُ مػػن جسػػم الإنسػػاف باسػػتخداـ الصػػور الطبيػػة 
يعتمػػػد علػػػى ابؼعرفػػػة الدقيقػػػة بالبنيػػػة التشػػػربوية للعضػػػو والػػػتي تظهػػػر بوضػػػوح في صػػػورتو 

ن حيػث ابؼبػدأ نوعػا مػن الطبية. وعند ظهور أي بنية غتَ سليمة في الصورة ستكوف م
أنواع ابؼرض. لذلك، سنستعرض باختصار بنية الكبد والأوراـ الػتي يتعػرض بؽػا بسهيػدا 

الػتي بيكػن  لتطوير طريقة آلية بؿوسبة لكشػف ابؼنػاطق ابؼريبػة في صػورة الكبػد ابؼقطعيػة
 أف تكوف بضيدة أو خبيثة.

 

 مقدمة تشريحية وتشخيصية 01-0-0
نبػػذة بـتصػػرة عػػن البنيػػة التشػػربوية للكبػػد وأنػػواع الأوراـ الػػتي سػػنعرض في ىػػذه ابؼقدمػػة 

أورامػو  يتعرض بؽا مع وصف لطبيعتهػا لتػأمتُ ابػلفيػة ابؼعرفيػة اللازمػة بطبيعػة الكبػد و
 فعاؿ. من أجل التمكن من اختيار تقنيات ابؼعابعة بشكل سليم و

 

 الكبد  01-0-0-0

ىػػػػو مػػػػػن ملحقػػػػات ابعهػػػػػاز  و ،الكبػػػػد أكػػػػػبر عضػػػػو غػػػػػدي في ابعسػػػػم البشػػػػػرييعػػػػد 
وفي عػدد مػن وظػائف ابعسػم مثػل  الإسػتقلابفي عملية  دور أساسيلو و  ،ابؽضمي

تصػػػػنيع بروتينػػػػات البلازمػػػػا و  الغليكػػػػوجتُنػػػػزع السػػػػمية، كمػػػػا يعمػػػػل كمركػػػػز لتخػػػػزين 
 ءصػػػورة بطػػػن مقطعيػػػة بؿوسػػػبة برػػػوي الكبػػػد مػػػع أبظػػػا 2-24يبػػػتُ الشػػػكل  الدمويػػػة.

في بؾػػػػاؿ  الأعضػػػػاء الأخػػػػرى الػػػػتي تظهػػػػر إضػػػػافة للكبػػػػد الػػػػتي تتػػػػداخل معػػػػو حيزيػػػػا و
أمػرا غػتَ  الصػور ت الرمادية  بفا بهعل التعامل مع ىذه الصػورة بتقنيػات معابعػةالسويا
  .سهل

http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%A5%D8%B3%D8%AA%D9%82%D9%84%D8%A7%D8%A8
http://ar.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D9%84%D9%8A%D9%83%D9%88%D8%AC%D9%8A%D9%86
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 الرئة -0 :صورة مقطعية في منطقة البطن تبين الأعضاء المختلفة 0-01الشكل  

الشوكة  -6  الشرياف الأورطي الهابط -5المريء    -4المعدة  -3الطحاؿ  -2 
       الوريد الكبدي الأيسر -01الوريد الأجوؼ السفلي   -9الكبد  -8ضلع  -7الصدرية 

 الوريد الكبدي الأيمن. -02الوريد الكبدي الأوسط   -00
 

 سرطاف الكبد 01-0-0-2
ويصػػنف ثالػػث أنػػواع الأوراـ  يعػػد سػػرطاف الكبػػد مػػن الأوراـ الشػػائعة جػػدًا في العػػالم،

لأبنيػػػة الكبػػػد العضػػػوية والوظيفيػػػة في جسػػػم الإنسػػػاف فػػػإف الكشػػػف  ار . و نظػػػاشػػػيوع
ابؼبكػػر عػػن أورامػػو ابػبيثػػة يزيػػد مػػن احتمػػالات بقػػاح العػػلاج وبقػػاء ابؼػػريض علػػى قيػػد 

الكتػل الأساسػية في بنػاء  تعػدّ لسرطاف ىو مرض يصيب خلايا ابعسم الػتي ا . وابغياة



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

411 
 

بشػػػػكل منػػػػتظم، ولكػػػػن في  ابعسػػػػم. و في ابغالػػػػة الطبيعيػػػػة، تنمػػػػو ابػلايػػػػا وتتضػػػػاعف
بعػػض الأحيػػاف بوػػدث خطػػأ مػػا في ىػػذه العمليػػة وتنمػػو ابػلايػػا بشػػكل غػػتَ مػػتحكم 
بػػو. ىػػذا النمػػو غػػتَ ابؼػػتحكم بػػو بيكػػن أف يتطػػور إلى كتلػػة تسػػمى الػػورـ أو السػػرطاف 

 وىو نوعاف:

 .Benign Tumorورـ بضيد  .1
 .Malignant Tumorورـ خبيث )سرطاني(  .2

خلايا تظل معزولة عن بؾموعات ابػلايا المحيطة بها وتنمػو  تتألف الأوراـ ابغميدة من
 ضمن كبسولة بؿيطة بها. وتدؿ كلمة بضيد على كوف ىذا النوع من التورـ غتَ مؤذ. 

أمػػػػػا الأوراـ ابػبيثػػػػػة  )السػػػػػرطاف( فتتػػػػػألف مػػػػػن خلايػػػػػا تنمػػػػػو بكثػػػػػرة وباتسػػػػػاع وتغػػػػػزو 
تبقػى بؿصػورة. ومػػا أف  أو تنتشػر عػن طريػق الػدـ ولا ،بؾموعػات الأنسػجة المحيطػة بهػا
ينشػػػػػر تػػػػػأثتَه ابؼػػػػػدمر بابذاىػػػػػات عديػػػػػدة كأرجػػػػػل  حػػػػػتىينمػػػػػو ىػػػػػذا الػػػػػورـ السػػػػػرطاني 

الأخطبوط ابؼتعددة ابؼتًامية وغالبا ما ينتهػي بالوفػاة إف لم تػتم معابعتػو بشػكل مبكػر. 
و لا يكتشػػػػف ىػػػػذا ابؼػػػػرض عػػػػادة إلا في مراحػػػػل متػػػػأخرة حيػػػػث تصػػػػبح الوفػػػػاة شػػػػبو 

بشػػػكل مبكػػػر فػػػإف احتمػػػاؿ ابؼعابعػػػة المجديػػػة والشػػػفاء عػػػاؿ  ذا اكتشػػػفإحتميػػػة. أمػػػا 
بػػػػدأ جػػػػدا، ومػػػػن ىنػػػػا تػػػػأتي أبنيػػػػة فحػػػػص الصػػػػور ابؼؤبسػػػػت الػػػػذي يتػػػػيح مػػػػن حيػػػػث ابؼ

تشخيص أعداد ضخمة من الصور مقارنة بتلك التي يستطيع الطبيػب تشخيصػها في 
ها الفػتًة نفسػها. ولػذلك، لقػي البحػث في بؾػػاؿ أبستػة كشػف ابؼنػاطق ابؼريبػة وتشخيصػػ

 اىتماما كبتَا من علماء ابغاسوب.

 أوراـ الكبد الأولية -آ
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 :يوجد نوعاف أساسياف من سرطاف الكبد الأولي وبنا

 

 سرطاف الخلايا الكبدية  - 0

Hepatocellular Carcinoma ( Hepatoma or HCC) 

أشتَ وقد طعية برتوي ىذا النوع من الورـ قشربوة م 1-24حيث يبتُ الشكل 
 بثلاثة أسهم بيضاء.إلى بقعتو 

 
 .HCC سرطاف الخلايا الكبدية 2-01الشكل 

 
 Hepatoblastoma   سرطاف أرومي الكبدي  - 2
 

وىو  2-24في الشكل مبينة في شربوة مقطعية يظهر شكل ىذا النوع من الورـ 
 البقة ذات اللوف الداكن.
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 السابعة. كبدي عند طفل في شريحة مقطعية يظهر فيها ورـ أرومي 3-01الشكل 

 
 أوراـ الكبد الثانوية  -ب

ىي أوراـ انتقلت إلى الكبد من أعضاء أخرى كالرئة وتأخذ أشكالا بـتلفة حسب 
كن مقارنا مع ا شدتها وغزارتها إلا أف ما بييز غالبية مناطق الورـ ىو مظهرىا الد

 منظر خلايا الكبد السليمة.
 
 
 الشكل الكامل للورـ -ج

فكػرة عػن مكػاف وجػود الػورـ في الكبػد، بينمػا تعطػػي  Sliceتعطػي الشػربوة الواحػدة 
. لػػذا فإنػػو مػػن ابؼمكػػن أف بقػػد الػػورـ ف بؾتمعػػة Slicesالشػػرائح  كػػرة عػػن ثخانػػة الػػورـ

بقػػػده في شػػػرائح أخػػػرى وذلػػػك بحسػػػب ثخانػػػة الػػػورـ واقػػػتًاب لا  في بعػػػض الشػػػرائح و
. لػػذلك، بؼعرفػػة حجػم الػػورـ لا بػػد مػػن معاينػػة بصيػػع الشػػرائح وىػذه الشػػرائح مػػن مكانػػ

 التي برتويو أو معاينة شكلو ثلاثي الأبعاد ابؼعاد بناؤه من صور الشرائح التي برتويو. 
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 كشف الورـ بمساعدة الحاسوب 01-0-2  
 Computer Aidedبدسػػػػاعدة ابغاسػػػػوب تقنيػػػػات الكشػػػػف الآلي تعػػػػد

Detection  باسػػػتخداـ نتػػػائج التحليػػػل الآلي المحوسػػػب للصػػػور الطبيػػػة  للأمػػػراض
في  وRadiologist طريقػػةً مسػػاعدةً في زيػػادة دقػػة تشػػخيص الطبيػػب الشػػعاعي 

برقيق الكشف ابؼبكر وتشخيص الآفات ابؼرضية التي تظهر في الصػور الطبيػة كآفػات 
 الكبد.

إلى التشػػػخيص  في كشػػػف الآفػػات والوصػػوؿ امسػػاعد اً ثانيػػ اً تقُػػدـ ىػػذه التقنيػػات رأيػػػ
الصػػػػحيح مػػػػع التأكيػػػػد علػػػػى حقيقػػػػة أف الطبيػػػػب ىػػػػو مػػػػن يقػػػػوـ بإعطػػػػاء التشػػػػخيص 
النهػػػائي. وفي ىػػػذا الإطػػػار، فػػػإف ىػػػذا البحػػػث يتنػػػاوؿ تطػػػوير طريقػػػة آليػػػة باسػػػتخداـ 
ابغاسػػوب لاسػػتخلاص ابؼنػػاطق ابؼريبػػػة في الصػػور ابؼقطعيػػة للػػػبطن الػػتي برتػػوي منطقػػػة 

والعمليػػػػػات  CCLم ابؼركبػػػػػات ابؼتصػػػػػلة الكبػػػػػد. و قػػػػػد اسػػػػػتخدمت خوارزميػػػػػة تػػػػػرقي
واسػػػتخلاص   ،ابؼورفولوجيػػػة الػػػتي مكنػػػت مػػػن اسػػػتخداـ ىيسػػػتوغراـ الصػػػورة بالكامػػػل

وحػذؼ عناصػر  ،وعػدـ ابغاجػة للتػدخل يػدويا ،منطقة الكبد من الشربوة البطنية آليا
كمػػػا اتبػػػع في بعػػػض أحػػػدث   ،الصػػػورة الػػػتي لا تتبػػػع للكبػػػد اعتمػػػادا علػػػى ابؽيسػػػتوغراـ

ذات الوثوقيػة العاليػػة   FCMالبيانػات  عنقػدةخوارزميػػة  تالبحػوث. كمػا اسػتخدم
 في استخلاص ابؼناطق ابؼريبة من منطقة الكبد ابؼستخلصة.

 
 الصور المستخدمة في البحث 01-0-3

الصور ابؼستخدمة في البحث ىي بؾموعة صور مقطعية بؿوسبة بؼنطقة البطن برتوي 
 تتضمن:بـتلفة حالة  21منطقة الكبد و تضم 
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ورمية سليمة.  كتلاً   -2كبدية ثانوية انتقالية.   أورامًا -1كبدية أولية.   اً أورام -2
حالة كبد سليم من أجل اختبار أداء الطريقة ابؼطورة على ابغالات  -3و 

السليمة. و كما نرى، تشمل ابغالات ابؼستخدمة أىم الآفات الكبدية الشائعة 
وىذا ما سيمكننا من استيفاء متطلبات تطوير البحث ليكوف أداؤه شاملا 

 لدرجة عالية.
 

 مواصفات الصور المستخدمة

الصور ابؼسػتخدمة ىػي صػور مقطعيػة بؿوسػبة بؼنطقػة الػبطن مػأخوذة بالأشػعة السػينية 

سػوية رماديػة(  145لثلاثة مسػتويات في منطقػة الػبطن، وىػي شػرائح متوازيػة رماديػة )

 DICOM (Digital :مػن صػيغة تم برويػل الصػور . و(512×512)بأبعػاد 

Imaging and Communications in Medicine)  إلى صػػيغة

JPG (Joint Photographic Group)  مػن أجػل التعامػل معهػا ضػمن

 ,++MATLAB, C)ابػوارزميػػات ابؼطػػورة ضػػمن بيئػػات بربؾيػػة شػػائعة مثػػل 

C#..).  الشػػرائح ابؼسػػتخدمة في البحػػث ىػػي شػػرائح اختػػتَت مػػن قبػػل متخصػػص

شعاعي من بتُ  الشرائح النابذة عن عملية التصوير والػتي بيكػن أف يصػل عػددىا إلى 

بحيػػث تظهػػر فيهػػا منطقػػة الكبػػد وابؼنػػاطق ابؼريبػػة  ،شػػربوة أو أكثػػر للحالػػة الواحػػدة 61

بشكل واضح.  ويتم الاختيار عن طريق مقارنة عدة عوامػل بػتُ الشػرائح مثػل ظهػور  
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وعػػػدـ وجػػػود تػػػداخل بػػػتُ منطقػػػة  ،كامػػػل منطقػػػة الكبػػػد وابؼنػػػاطق ابؼريبػػػة في الشػػػربوة

عػػػادةَ في الصػػػور ابؼقطعيػػػة المحوسػػػبة بؼنطقػػػة  توجػػػدالكبػػػد وبػػػتُ الأعضػػػاء الأخػػػرى الػػػتي 

الػػػبطن مثػػػل ابؼعػػػدة والبنكريػػػاس والكولػػػوف. ومػػػن ابعػػػدير ذكػػػره أف ىػػػذه الطريقػػػة ىػػػي 

. ونظػػػػرا بؼػػػػا يكلفػػػػو اختيػػػػار ةالآف في العديػػػػد مػػػػن البحػػػػوث ابغديثػػػػابؼسػػػػتخدمة حػػػػتى 

الشػػػربوة مػػػن جهػػػد وبخاصػػػة عنػػػدما يكػػػوف عػػػدد الشػػػرائح بابؼئػػػات )بيكػػػن أف يتجػػػاوز 

شػػػربوة( فقػػػد كػػػاف بقػػػاح ىػػػذا البحػػػث حػػػافزا لنػػػا في قسػػػم ابؽندسػػػة الطبيػػػة في  2444

جامعة دمشق لتطوير طريقة بسكن ابغاسوب من الاختيار الآلي للشربوة ابؼناسػبة  مػن 

، وىو ما سنعرضو في  التطبيػق 1422بتُ مئات الشرائح بإشراؼ ابؼؤلف في حزيراف 

ضػػػل شػػػربوة( كػػػاف الأوؿ مػػػن نوعػػػو عابؼيػػػا التػػالي. وىػػػذا البحػػػث  )الاختيػػػار الآلي  لأف

مػػػػػػع باحثيهػػػػػػا بالبريػػػػػػػد  تيجػػػػػػة استقصػػػػػػائنا لأحػػػػػػدث البحػػػػػػوث ابؼنشػػػػػػػورة والتواصػػػػػػلنب

صػػػورة مقطعيػػػة بؿوسػػػبة بؼنطقػػػة الػػػبطن تظهػػػر فيهػػػا  3-24يبُػػػتُ الشػػػكل الألكػػػتًوني.

 منطقة الكبد ومنطقتاف مريبتاف.
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 مريبتاف.صورة بطن تحتوي منطقة الكبد ومنطقتاف  4-01الشكل 

بوتل الكبد ابعزء الأكبر من الصورة ابؼقطعية المحوسػبة بؼنطقػة الػبطن ويتوضػع في ابعػزء 
الأيسػػر العلػػوي منهػػا، وبزتلػػف الأعضػػاء الػػتي تظهػػر إلى جانػػب الكبػػد بحسػػب ترتيػػب 

 .2-24الشرائح وقد عرضنا بموذجا تفصيليا في الشكل 
 الحالات النموذجية التي تحتويها الصور

ابؼنػػػاطق ابؼريبػػػة في منطقػػػة الكبػػػد قػػػيم سػػػويات رماديػػػة بـتلفػػػة عػػػن قػػػيم  تأخػػػذ خلايػػػا
السػػػويات الرماديػػػة بػلايػػػا الكبػػػد الطبيعيػػػة بفػػػا بهعلهػػػا قابلػػػة للتمييػػػز بػػػالعتُ المجػػػردة في 
معظػػػػم ابغػػػػالات. و بيكػػػػن أف برتػػػػوي منطقػػػػة الكبػػػػد منطقػػػػة مريبػػػػة واحػػػػدة أو أكثػػػػر 

 وابؼسػػاحة بحسػػب ابغالػػة ابؼرضػػية. وبزتلػػف ابؼنػػاطق ابؼريبػػة مػػن حيػػث التػػوزع والشػػكل
  ابؼذكورة آنفا. صورة بموذجية لكل حالة من ابغالات الأربعة 4-24يبتُ الشكل 
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 .نماذج للحالات الأساسية التي تتضمنها الصور الطبية المستخدمة 5-01الشكل 

 
الصػػور الطبيػػة ابؼسػػتخدمة في البحػػث مػػع توضػػيح التشػػخيص  5-24ويبػػتُ الشػػكل 
ابغػػالات، وقػػد تم وضػػع أسػػهم ذات لػػوف أبػػيض علػػى الصػػور للإشػػارة إلى الطػػبي بؽػػذه 

 ابؼناطق ابؼريبة في منطقة الكبد.
اثنتي  6-24شربوة. يبتُ الشكل  71-61يتًاوح عدد الشرائح لكل حالة بتُ 

شربوة بغالة من ابغالات السابقة لإعطاء فكرة عن   61عشرة شربوة من أصل 
بقعة ابؼرض ضمن سلسلة الشرائح ابؼأخوذة  كيفية تغتَ بؿتوى الشربوة و شكل

لأف صورة الكبد غتَ  22بعد الشربوة  24وعرضت الشربوة  لبطن شخص معتُ.
 .24-21في الشرائح واضحة 
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 .02-0الحالات  :الصور الطبية المستخدمة في البحث 6-01الشكل 

 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

411 
 

 
 .معين مقطعية محورية لبطن شخصشريحة عشرة  اثنتا 7-01الشكل 
التي يظهر فيها الكبد بأفضل وضوح.  14الشربوة رقم  (a)7-24يبتُ الشكل 
 التي لا يظهر فيها الكبد واضحا. 24الشربوة رقم  (b)7-24ويبتُ الشكل 

 
 

 
 التي يظهر فيها الكبد بأفضل وضوح. 25رقم الشريحة  (a) 8-01الشكل 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

411 
 

 
 التي لا يظهر فيها الكبد بوضوح. 35الشريحة رقم  (b) 8-01الشكل 

 الطريقة المطورة لاستخلاص المناطق المريبة  01-0-4
من مرحلتتُ نتيجة لتعقيد بنية شربوة البطن ابغاوية على الكبد، تتكوف الطريقة 

أدناه و تتكوف كل مرحلة من عدة خطوات  8-24الشكل أساسيتتُ مبينتتُ في 
  سنفصلها فيما يلي:

 

  
من  FCMتطبٌق خوارزمٌة الـ

أجل تجمٌع عناصر صورة منطقة 

 الكبد ضمن ثلاث مجموعات

تحدٌد المناطق المرٌبة فً منطقة 

 الكبد

حذف المناطق ذات المساحات 

 الصغٌرة 

استرجاع القٌم الأصلٌة لعناصر 

 المجموعات الثلاث

 صورة المقطعٌةال

 لمنطقة البطن

التخلص من مناطق 

 بجانبالأعضاء الأخرى 

تعتٌب الصورة باستخدام 

 200و  90العتبتٌن 

 CCLتطبٌق خوارزمٌة 

لترقٌم المناطق المتصلة 

 المكونة للصورة

واستخلاص المنطقة 

الأكبر الحاوٌة على منطقة 

 الكبد

 منطقة الكبد
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 المرحلة الأولى  01-0-4-0

تفحػػص لػػدى . و ابؼقطعيػػة منطقػػة الكبػػد مػػن الصػػورةخلاص يػػتم في ىػػذه ابؼرحلػػة اسػػت
تبػػػتُ أف معظػػػم عناصػػػر ىا حسػػػاب ىيسػػػتوغرامات صػػػور صػػػور ابغػػػالات ابؼدروسػػػة و 

مػػن السػػلم الرمػػادي. لػػذلك   144-84الصػػورة ابؼشػػكلة بؼنطقػػة الكبػػد تقػػع في المجػػاؿ 
سػػتخلاص منطقػػة الكبػػد ىػػي لاابؼسػػتخدمة مػػس ابػطػػوات ابػ كانػػت أوؿ خطػػوة مػػن

نسػتعرض فيمػا يلػػي ل منطقػة الكبػد عمومػا عػن بقيػة أجػزاء الشػربوة. و لفصػ التعتيػب
 ىذه ابػطوات:

 الخطوة الأولى: تعتيب الصورة المقطعية

قيمػػة الصػػفر  144-84تم تعتيػػب الصػػورة بحيػػث أعطيػػت العناصػػر الواقعػػة في المجػػاؿ  
  التالية:"،  وفقا للمعادلة 2" بينما أعطيت بقية العناصر قيمة الواحد "4"

 

      (   )  {
                                         (   )                      

                                                            

   

 

 ىي عناصر الصورة ابؼقطعية.  (   )   حيث أف

 

إحػػػدى الصػػػور الأصػػػلية ابؼسػػػتخدمة في البحػػػث، وقػػػد أشػػػار  24-24يبػػػتُ الشػػػكل 
التشػػػخيص الطػػػبي بؽػػػا إلى وجػػػود منطقتػػػتُ مػػػريبتتُ في الفػػػص الأبيػػػن والفػػػص الأيسػػػر، 
وبيكن بسييزبنا بالعتُ المجردة بسبب الاختلاؼ في السويات الرمادية بتُ خلايا ىػاتتُ 

نتيجػػة التعتيػػب حيػػث  22-24بػػتُ الشػػكل ابؼنطقتػػتُ وابػلايػػا الكبديػػة الطبيعيػػة. وي
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أخػػػذت معظػػػم عناصػػػر منطقػػػة الكبػػػد اللػػػوف الأسػػػود، ولكػػػن بطبيعػػػة ابغػػػاؿ أخػػػذت 
عناصػػر بعػػض الأجػػزاء الأخػػرى مػػن الصػػورة اللػػوف الأسػػود أيضػػا والػػتي سػػنقوـ بفصػػلها 

 عن الكبد باستخداـ ابؼعابعة ابؼورفولوجية كما سنرى.

 
 الصورة الأصلية.  01-01الشكل 

 

 
 نتيجة التعتيب. 00-01الشكل 

منطقتان 

 مريبتان
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 ترقيم المركبات المتصلة  :الخطوة الثانية

تم في ىػػذه ابؼرحلػػة تػػرقيم ابؼركبػػات ابؼتصػػلة بسهيػػدا بغػػذؼ بعضػػها طبقػػا لشػػروط بؿػػددة 
 مركبة متصلة.  228غتَىا. وبنتيجة التًقيم نتج   منبزدـ في بسييز منطقة الكبد 

 

 الخطوة الثالثة: تحديد الشكل التقريبي لمنطقة الكبد

ا علػػى الوصػػف التشػػربوي الػػذي يشػػتَ كل التقػػريبي بؼنطقػػة الكبػػد اعتمػػادتم برديػػد الشػػ
إلى أنهػػا ابؼنطقػػة الأكػػبر مسػػاحةً في الصػػورة ابؼقطعيػػة المحوسػػبة بؼنطقػػة الػػبطن. ومػػن بػػتُ 

كانػػػػت مسػػػػاحة ابؼركبػػػػة الأكػػػػبر  ابؼركبػػػػات ابؼتصػػػػلة الػػػػتي تم ترقيمهػػػػا في ابػطػػػػوة السػػػػابقة  
عنصػػرا وىػػي الػػتي تعػػود للكبػػد بطبيعػػة ابغػػاؿ، لػػذلك، أعطيػػت عناصػػر ىػػذه  42462

". يبػتُ الشػكل     4" وأعطيت عناصر باقي ابؼركبػات وابػلفيػة القيمػة "2ابؼركبة القيمة "
نتيجػػػػة ىػػػػذه العمليػػػػة. نلاحػػػػظ أف ىػػػػذه الصػػػػورة برتػػػػوي منطقػػػػة الكبػػػػد إلى  24-21

مػن أجػػزاء الأعضػػاء الأخػرى، والسػػبب في ذلػػك ىػو أف قػػيم السػػويات جانػب العديػػد 
 الرمادية بؽذه الأجزاء كانت قريبة من قيم السويات الرمادية لعناصر منطقة الكبد.

 
 عناصر المنطقة الأكبر في الصورة )باللوف الأبيض(. 02-01الشكل 
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 الخطوة الرابعة: فصل منطقة الكبد عن باقي الأعضاء

فصػػػل  منطقػػػة الكبػػػد والػػػتخلص مػػن أجػػػزاء الأعضػػػاء الأخػػػرى عػػػن طريػػػق تػػتم عمليػػػة 
تطبيق  عمليتي الفتح والإغلاؽ ابؼورفولوجيتتُ بتسلسػل معػتُ وقػيم بػارامتًات مناسػبة  

 كما ىو موضح أدناه.

الفراغػػات الصػػغتَة في جسػػم  مػػلءدايػػة تنفيػػذ عمليػػة إغػػلاؽ مػػن أجػػل يػػتم في الب - 2
عناصػر. يبػتُ  2ل دائري الشػكل قطػره يسػاوي منطقة الكبد باستخداـ عنصر تشكي

الفراغػػػات الصػػػغتَة وأصػػػبحت  مػػػلءنتيجػػػة ىػػػذه العمليػػػة حيػػػث تم  22-24الشػػػكل 
 منطقة الكبد أكثر بذانسا.

 
 .)الثقوب( الفراغات ملءنتيجة تطبيق عمليةالإغلاؽ ل 03-01الشكل 

 

لاسػػتخلاص الكبػػد لا بػػد مػػن فصػػل منطقتػػو عػػن الأعضػػاء ابؼلتصػػقة بػػو. بكقػػق  – 1
ذلػػػك بتطبيػػػق عمليػػػة فػػػتح  باسػػػتخداـ عنصػػػر تشػػػكيل دائػػػري الشػػػكل قطػػػره يسػػػاوي 
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متبوعػػػة بعمليػػػة إغػػػلاؽ باسػػػتخداـ عنصػػػر التشػػػكيل نفسػػػو. يبػػػتُ الشػػػكل  اً عنصػػػر 22
 لإغلاؽ.نتيجة عملية ا 24-24نتيجة عملية الفتح ويبتُ الشكل  24-23

 
 نتيجة تطبيق عملية الفتح  لفصل مناطق الأعضاء عن بعضها. 04-01الشكل 

 
 .الفراغات في الكبد ملءنتيجة تطبيق عملية  الإغلاؽ ل 05-01الشكل 

 

للػػتخلص مػػن ابؼنطقتػػتُ  ابؼنػػدبؾتتُ في ابعهػػة السػػفلى مػػن الصػػورة نطبػػق عمليػػة  - 2
اختػتَ القطػر بهػػذا وقػػد  ىػذه ابؼػرة.  14فػتح باسػتخداـ عنصػػر تشػكيل دائػري وبقطػػر 
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 25-24. يبػتُ الشػػكل فيهػػا ابؼقػدار  لنػتمكن مػػن إزالػة ابؼنػاطق ابؼتبقيػػة غػتَ ابؼرغػوب
 لصنا من ابؼناطق الزائدة.نتيجة ىذه العملية حيث نلاحظ أننا بز

 
 .25نتيجة تطبيق عملية الفتح مع عنصر تشكيل بقطر  06-01الشكل   

 

 الخطوة الرابعة: استرجاع السويات الرمادية الأصلية للكبد

بؼستخلصػػة مػػن الصػػورة نسػػتًجع  السػػويات الرماديػػة الأصػػلية لعناصػػر منطقػػة الكبػػد ا
 ا للمعادلة التالية:ابؼقطعية وفق

  (   )  {
  (   )           (   )                        

                                                  

   

 

 حيث أف:

: الصورة الأصلية   (   )  : صورة منطقة الكبد ابؼستخلصة؛    (   )  
 بؼستخلصة.الثنائية : صورة منطقة الكبد ا(   )  
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 الكبد ابؼستخلصة بقيم سوياتها الرمادية الأصلية.( صورة 25-24يبتُ الشكل)

 

 
 منطقة الكبد المستخلصة من الصورة الأصلية. 06-01الشكل  

 

وذلػػػػػك لأف قػػػػػيم  ،وجػػػػػود جػػػػػزء مػػػػن منطقػػػػػة الكولػػػػػوف 25-24نلاحػػػػظ في الشػػػػػكل 
السػػػويات الرماديػػػػة لعناصػػػر ىػػػػذه ابؼنطقػػػة قريبػػػػة مػػػن قػػػػيم السػػػويات الرماديػػػػة لعناصػػػػر 
منطقة الكبد. وبيكن أف تزُاؿ ىذه ابؼنطقة من خلاؿ ابؼعابعػات اللاحقػة، لكػن بصيػع 

ىػػػذه ابغالػػػة مشػػػكلة كػػػوف الكبػػػد اسػػػتخلص  تعػػػدّ شػػػورة في ىػػػذا المجػػػاؿ لم نالبحػػػوث ابؼ
 بالكامل بشكل سليم.

 

 المرحلة الثانية 01-0-4-2

الػتي استخلصػت مػن  اسػتخلاص ابؼنػاطق ابؼريبػة مػن منطقػة الكبػديتم في ىذه ابؼرحلة 
لطبيعػة  اد ىػذه العمليػة عمليػةً صػعبةً نظػر وتعػ صورة البطن ابؼقطعيػة في ابؼرحلػة الأولى.

 الكولون

 الكبد
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ىػػػػػذه ابؼنػػػػػاطق مػػػػػن حيػػػػػث الشػػػػػكل والتعػػػػػداد والتػػػػػوزع. لػػػػػذلك مػػػػػن الضػػػػػروري إبهػػػػػاد 
 خوارزميات مرنة قادرة على التعامل مع ىذا التنوع في ابغالات ابؼرضية ابؼختلفة. 

شػتًؾ فيهػا  يمػن البيانػات الػتي  بذمعػاتوبالنظر إلى بؾموعة عناصر الصػورة علػى أنهػا 
مػػػن العناصػػػر مػػػع بعضػػػها الػػػبعض بخصػػػائص معينػػػة )مثػػػل قػػػيم السػػػويات  بذمػػػعكػػػل 

عناصػر الصػورة  عنقػدةالبيانات من أجل  عنقدةالرمادية( بيكن استخداـ خوارزميات 
وبزتلػػف  ،الواحػػد مػػع بعضػػها الػػبعض التجمػػع، بحيػػث تتشػػابو عناصػػر بذمعػػاتضػػمن 

 الأخرى. التجمعاتمع عناصر 

البيانػػػات الػػػتي تسػػػتخدـ في  عنقػػػدةزميػػػات أحػػػد أىػػػم خوار  FCMتعػػػد خوارزميػػػة الػػػػ
لا تعتمػد علػى قػيم عتبػات ثابتػة للسػويات الرماديػة ىػي بؾاؿ معابعة الصػور الطبيػة. و 

بػل يػػتم التعامػػل مػع كػػل حالػػة علػى حػػده، بفػػا يعطػي نتػػائج جيػػدة نتيجػة وجػػود تبػػاين 
تًات في قيم السػويات الرماديػة للصػور الطبيػة نػاتج عػن العديػد مػن العوامػل مثػل بػارام

علػػى  FCMعمليػػة التصػػوير وابؼواصػػفات ابعسػػمية للمػػريض. ولتطبيػػق خوارزميػػة الػػػ 
مػػػػن أدوات مكتبػػػػة معابعػػػػة الصػػػػورة في  fcmصػػػػورة منطقػػػػة الكبػػػػد اسػػػػتخدـ التػػػػابع 

MATLAB. 

 تتألف ابؼرحلة الثانية من بطس خطوات على النحو التالي:

علػػػى صػػػورة منطقػػػة الكبػػػد  fcmفي ىػػػذه ابػطػػػوة تػػػابع الػػػػ يطبػػػق  الخطػػػوة الاولػػػى:
 2بػػػػ  التجمعػػػاتابؼستخلصػػػة باسػػػتخداـ مصػػػفوفة ابػيػػػارات الافتًاضػػػية وبرديػػػد عػػػدد 

الػػػثلاث عناصػػػر الصػػػورة الػػػتي تقػػػع في  التجمعػػػاتضػػػم أحػػػد ىػػػذه ي، بحيػػػث بذمعػػػات
وبالتػػالي  ،عناصػػر الصػػورة في ابؼنػػاطق ابؼريبػػة يضػػم التجمػػع الثػػانيخلفيػػة الصػػورة بينمػػا 

نتػائج  2-24 ؿعناصر الصورة في ابؼناطق الطبيعية. يبػتُ ابعػدو الأختَ  تجمعضم الي
 .25-24على صورة منطقة الكبد ابؼستخلصة في الشكل  fcmتنفيذ التابع 
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 .fcmقيم تابع التكلفة وقيم التحسن خلاؿ تكرارات التابع  0-01الجدوؿ 

Iteration 
Count 
 رقم التكرار

Cost Function(obj_fcn) 
 قيمة تابع التكلفة

Improvement 
Value (ε) 
 قيمة التحسن

1 14324.457117  
2 11095.385136 3229.071981 
3 11094.741025 0.6441111 
4 11084.445149 24.184765 
5 10922.407518 251.426522 
6 8911.165077 1422.131332 
7 2929.070674 4871.483342 
8 1614.482088 2223.477475 
9 1281.112222 222.258755 

10 719.559898 452.441213 
11 562.817394 245.631443 
12 530.893084 22.81322 
13 523.099320 6.682653 
14 520.991893 1.246316 
15 520.389860 4.541422 
16 520.212805 4.266444 
17 520.159923 4.441771 
18 520.143996 4.424816 
19 520.139177 4.443728 
20 520.137716 4.442352 
21 520.137272 4.444333 
22 520.137137 4.444224 
23 520.137096 4.444432 
24 520.137084 4.444421 
25 520.137080 1.111114 
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قيمػػةً أصػػغر  14أف قيمػػة التحسػػن بلغػػت في التكػػرار رقػػم  2-24يتبػػتُ مػػن ابعػػدوؿ 
 من القيمة الأصغرية ابؼسموح بها، وبالتالي سوؼ تتوقف ابػورازمية عند ىذا التكرار.

 بذمػععناصر، نعيد تشػكيل عناصػر كػل  بذمعات ةثلاث fcmينتج عن تطبيق التابع 
الصػػور  26-24علػػى حػػده لتشػػكيل جػػزء بؿػػدد مػػن الصػػورة الأصػػلية. يبػػتُ الشػػكل 

 النابذة. ةالثلاث التجمعاتمن  بذمعالنابذة عن تشكيل عناصر كل 

مػػػن أجػػػل كػػػل صػػػورة مػػػن الصػػػور النابذػػػة عػػػن  يػػػتم في ىػػػذه ابػطػػػوة الخطػػػوة الثانيػػػة:
-24كبػد في الشػكل ابػطوة السابقة استًجاع العناصر ابؼقابلة بؽا في صورة منطقة ال

قػػاطع عناصػػر كػػل صػػورة مػػع صػػورة منطقػػة الكبػػد ليتشػػكل لػػدينا يأخػػذ تحيػػث  25
الػػبعض ينػػتج لػػدينا الصػػورة الأصػػلية  ثػػلاث صػػور جزئيػػة إذا قمنػػا بجمعهػػا مػػع بعضػػها

يبػػػتُ الشػػػكل  الػػػتي بسثػػػل كامػػػل منطقػػػة الكبػػػد الػػػتي تم استخلاصػػػها في ابؼرحلػػػة الأولى.
ل عناصػػػػر التجمعػػػػات الثلاثػػػػة، ويبػػػػتُ الشػػػػكل الصػػػػور النابذػػػػة عػػػػن تشػػػػكي  24-26
صػػور التجمعػػات الثلاثػػة بعػػد اسػػتًجاع عناصػػرىا مػػن صػػورة منطقػػة الكبػػد  24-27

 النابذة عن ابؼرحلة الأولى.

 
 )أ(                          )ب(                          )ج(         

 .الثلاث التجمعاتالناتجة عن تشكيل عناصر  الصور 07-01الشكل 
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 )أ(                          )ب(                         )ج(

  عناصرىا بعد استرجاع ةالثلاث التجمعاتصور  08-01الشكل 
 .صورة منطقة الكبد الناتجة عن المرحلة الأولى من 

 
تتضمن التي صورة عناصر خلفية الصورة  -آ :ةالثلاث التجمعاتوتتضمن صور 

صورة عناصر ابؼناطق  -ب و جدًا من العناصر التي لا تنتمي إلى ابػلفية عددًا قليلًا 
 صورة عناصر ابؼناطق ابؼريبة في الكبد.  -ج و في الكبد السليمة

في ىػػذه ابػطػػوة فحػػص المجموعػػات الػػثلاث النابذػػة عػػن ابػطػػوة  يػػتم: الخطػػوة الثالثػػة
لا  fcmذلػك لأف تػابع الػػثل خلايا ابؼنػاطق ابؼريبػة، و بي الذي تجمعالسابقة وبرديد ال

يعطػػي صػػور المجموعػػات الػػثلاث في التًتيػػب نفسػػو في كػػل مػػرة يػػتم فيهػػا تنفيػػذه )حػػتى 
باسػػػػػتخداـ معطيػػػػػات الػػػػػدخل نفسػػػػػها(، أي أننػػػػػا لا نسػػػػػتطيع أف نفػػػػػتًض دائمًػػػػػا أف 

مثل يالثػػاني سػػ تجمػػعوأف ال ،مثل ابػلايػػا الطبيعيػػة في منطقػػة الكبػػديالأولى سػػ تجمػػعال
مثل ابػلايػا الػتي تنتمػي يسػ الثالث تجمعوأف ال ،ابؼريبة في منطقة الكبدخلايا ابؼناطق 

بالاعتمػاد علػى القيمػة  تجمػعإلى خلفية الصػورة. وقػد بسػت عمليػة الفحػص وبرديػد ال
 :لأف بذمعالعظمى للسويات الرمادية في كل 

GL > GS > GB 

 ف:إث حي
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عناصر ابػلايا الطبيعية  بذمع: القيمة العظمى للسويات الرمادية في    
 في منطقة الكبد.

عناصر خلايا ابؼناطق  بذمع: القيمة العظمى للسويات الرمادية في    
 ابؼريبة في منطقة الكبد.

 عناصر خلفية الصورة. بذمع: القيمة العظمى للسويات الرمادية في    
 

صورة من ومن أجل ذلك يتم حساب القيمة العظمى للسويات الرمادية في كل 
الصور الثلاث النابذة عن ابػطوة السابقة وتطبيق الشرط السابق لتحديد الصورة التي 

الصورة النابذة عن   28-24يبتُ الشكل  بسثل ابؼناطق ابؼريبة في منطقة الكبد.
 ابؼناطق ابؼريبة. بذمعتشكيل عناصر 

 
 .المناطق المريبة تجمعالصورة الناتجة عن تشكيل عناصر  09-01الشكل

 
في ىػذه ابػطػوة الػتخلص مػن ابؼنػاطق ذات ابؼسػاحات الصػغتَة  يػتم الخطوة الرابعػة:

جػدًا بابؼقارنػػة مػػع مسػػاحات ابؼنػػاطق ابؼريبػػة الػػتي نريػػد استخلاصػػها. بعػػد القيػػاـ بػػذلك 
 باسػػتخداـ ابؼركبػػات ابؼتصػػلة و حػػذؼ بصيػػع ابؼنػػاطق ابؼتصػػلة الػػتي يقػػل عػػدد عناصػػرىا

    عنصػػػػر وتعتيػػػػب الصػػػػورة النابذػػػػة بكصػػػػل علػػػػى الصػػػػورة ابؼبينػػػػة في الشػػػػكل 244  عػػػػن
24-14. 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

464 
 

 

 
 ا المتصلة ذات المساحات الصغيرة جدحذؼ المناطق  21-01الشكل 

 بالمقارنة مع مساحات المناطق المريبة وتعتيب الصورة.
 

القيم الأصلية لعناصر ابؼناطق  يتم في ىذه ابػطوة استًجاعالخطوة الخامسة: 
 :ابؼريبة من صورة الكبد وفقًا للمعادلة التالية

 

 
 
 :أف يثح

 صورة ابؼناطق ابؼريبة ابؼستخلصة من منطقة الكبد :(   )  
الصورة الثنائيػة  :(   )  صورة منطقة الكبد النابذة عن ابؼرحلة الاولى؛  :(   )  
 صورة ابؼناطق ابؼريبة ابؼستخلصة. 12-24يبتُ الشكل  .14-24في الشكل
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 المناطق المريبة المستخلصة من منطقة الكبد. 20-01 الشكل

 

نتػػائج كشػػف ابؼنػػاطق ابؼريبػػة في الكبػػد لأربػػع حػػالات بموذجيػػة  2-24يبػػتُ ابعػػدوؿ 
ىي: ورـ أولي،كيسة، ورـ ثػانوي )انتقػالي(، و كبػد سػليم مػع التشػخيص الطػبي لكػل 
حالػػة. بقػػد مػػن العمػػود الثػػاني مػػن ىػػذا ابعػػدوؿ أف الطريقػػة أفلحػػت في كشػػف بصيػػع 

ثػة لم تكتشػػف ابغػالات بشػكل صػػحيح وبشػكل آلي، مػػع ملاحظػة أنػو في ابغالػػة الثال
بقعتاف صغتَتاف من أصل بطس بقػع انتقػالات ثانويػة، لكػن إذا مػا اعتبرنػا أف كشػف 
وجود حالة الورـ الانتقالي في الصػورة مػن عدمػو ىػو ابؽػدؼ، يكػوف الغػرض قػد برقػق 

 وىذا ما سيخضع الصورة لتفحص الطبيب للتأكد. ،بكشف معظم ابؼناطق ابؼريبة
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ورة في الحالات الأربعة الأساسية.نتائج الطريقة المط 2-01الجدوؿ

 
 

مريبة  ةوبذدر ابؼلاحظة ىنا إلى أنو في حالة الكبد السليم لم تع  الطريقة أية منطق
ف عدـ كشف أية مناطق مريبة يعتٍ أف إوىذا ينسجم مع الأداء ابؼفتًض حيث 

 الكبد سليم. 
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تفحصنا صحة الأداء كاف التقييم الذي أوردناه أعلاه لأداء الطريقة نوعيا، أي أننا 
بغالة مفردة من كل نوع من ابغالات الأساسية. أما من حيث تقييم الأداء الكمي 

نتائج تطبيق الطريقة على  2-24على بصيع الصور ابؼستخدمة، فيلخص ابعدوؿ 
 بصيع الصور.

 

 بشكل نسب مئوية نتائج تطبيق الطريقة المطورة على الصور 3-01الجدوؿ 

دقة  العدد الحالة
الاستخلاص 

% 

 ملاحظات

أوراـ ابػلايا 
 الكبدية الأولية

تم استخلاص معظم ابؼناطق  84 5
 الورمية

أوراـ كبدية ثانوية 
 انتقالية

تم استخلاص معظم ابؼناطق  74 2
 الورمية الثانوية

لم يتم استخلاص أي مناطق   244 2 حالة كبد سليم
 كنتيجة خاطئة

في  Cystكيسة 
 منطقة الكبد

استخلاص كامل منطقة تم  244 2
 الكيسة

مناطق مريبة في 
 منطقة الكبد

تم استخلاص كامل ابؼناطق  244 1
 ابؼريبة.
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برديد دقة الاستخلاص من خلاؿ ابغساب التقريبي لنسبة في ابعدوؿ السابق تم 
مساحات ابؼناطق ابؼريبة ابؼستخلصة آليا من صورة الكبد إلى ابؼساحة ابؼشخصة من 

فيما يتعلق بكفاية عدد العينات ابؼستخدمة و  .الشعاعي كنسبة مئويةقبل ابؼختص 
في اختبار الطريقة فهي قليلة نسبيا نظرا لصعوبة ابغصوؿ عليها وبخاصة في بلد  
كسوريا، لكنها مقبولة لإعطاء مؤشر جيد على أداء الطريقة وىي مقارنة من حيث 

 في دوؿ متقدمة.العدد بتلك ابؼستخدمة في البحوث السابقة ابؼشابهة 

 

 التخلص من المناطق غير المرغوبة في الصورة 01-0-4-3

وجود مناطق  غتَ مرغوبة في الصورة  )تتًكز أساسا  12-24نلاحظ في الشكل 
بسبب ابؼستخلصة إلى جانب ابؼناطق ابؼريبة بقيت على ابغدود ابػارجية للكبد( 
 للمناطق ابؼريبة في الصورة  الأصلية. تلك التابعةو  ،التقارب بتُ سوياتها الرمادية

بىتلػػػػػف تػػػػػأثتَ وجػػػػػود ىػػػػػذه ابؼنػػػػػاطق بػػػػػاختلاؼ الطريقػػػػػة ابؼتبعػػػػػة في عمليػػػػػة التحليػػػػػل 
ف بعػض ىػذه الطرائػق بيكػن إوالتشخيص النهائية للمناطق ابؼريبة، بحيث بيكػن القػوؿ 

وبالتػػػػالي يػػػػتم  ،وتعطػػػػي نتػػػػائج سػػػػلبية بؽػػػػا فيهػػػػا أف برلػػػػل ىػػػػذه ابؼنػػػػاطق غػػػػتَ ابؼرغػػػػوب
. ولكػن مػن أجػل أي لا تؤثر في صحة التشػخيص ،ىا من التشخيص النهائيؤ ستثناا

زيػػػادة فعاليػػػة خوارزميػػػة اسػػػتخلاص ابؼنػػػاطق ابؼريبػػػة الػػػتي قػػػد تسػػػتخدـ مػػػن أجػػػل توليػػػد 
ع ابؼعلومػػات  يػػمبذوبسثيػػل ثلاثػي الأبعػػاد مػن  ،بسثيػل ثنػػائي الأبعػاد مػػن الشػربوة الواحػػدة
بيػػػػق العديػػػػد مػػػػن ابؼعػػػػايتَ والشػػػػروط لمحاولػػػػة النابذػػػػة مػػػػن عػػػػدد مػػػػن الشػػػػرائح بيكػػػػن تط

التخلص قدر الإمكػاف مػن ىػذه الأجػزاء مػع الأخػذ بالاعتبػار أف تطبيػق ىػذه ابؼعػايتَ 
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كػػأف   ،دقػػة النتػػائج فيا وبؿسػػوب النتػػائج مػػن أجػػل عػػدـ التػػأثتَ دقيقػػبهػػب أف يكػػوف 
ورة يؤدي تطبيق أحد ىذه ابؼعايتَ على سػبيل ابؼثػاؿ إلى حػذؼ منطقػة مريبػة مػن الصػ

. ويعػد معيػار ابؼسػاحة أحػد ىػذه ابؼعػايتَ الػتي يػتم فيها إلى جانب مناطق غتَ مرغوب
، بحيػػث بُرػػدد فيهػػا ة للػػتخلص مػػن ابؼنػػاطق غػػتَ ابؼرغػػوبتطبيقهػػا علػػى مركبػػات الصػػور 

مساحة معيارية ويتم حذؼ كل مركبة )منطقة متصػلة( مسػاحتها أصػغر مػن ابؼسػاحة 
 الصورة: المحددة. أي أف شرط حذؼ ابؼناطق في

 مساحة المركبة المتصلة > المساحة المعيارية المحددة            

ويعطػػي نتػػائج جيػػدة عنػػد اسػػتخلاص منػػاطق  ،سػػهل التطبيػػق اىػػذا ابؼعيػػار معيػػار  يعػػدّ 
مريبػػة ذات مسػػاحات معروفػػة أو متوقعػػة. أمػػا في حالػػة عػػدـ معرفػػة مسػػاحات ابؼنػػاطق 
ابؼريبػػػة فػػػإف تطبيقػػػو قػػػد يػػػؤدي إلى حػػػذؼ منطقػػػة مريبػػػة مهمػػػة ذات مسػػػاحة صػػػغتَة، 
الأمر الذي ينعكس بشكل سلبي علػى نتيجػة التشػخيص النهػائي. ومػن أجػل تطبيػق 

علػػػػى صػػػورة ابؼنػػػاطق ابؼريبػػػػة ابؼستخلصػػػة في ابؼرحلػػػة الثانيػػػػة نقػػػوـ بتطبيػػػػق  ىػػػذا ابؼعيػػػار
خوارزميػػة تػػرقيم ابؼركبػػات لتحديػػد ابؼركبػػات )ابؼنػػاطق ابؼتصػػلة( ابؼشػػكلة للصػػورة. يبػػتُ 

نتيجػػػػػػػػػػة تطبيػػػػػػػػػػق ىػػػػػػػػػػذا التػػػػػػػػػػابع علػػػػػػػػػػى صػػػػػػػػػػورة ابؼنػػػػػػػػػػاطق ابؼريبػػػػػػػػػػة  11-24الشػػػػػػػػػػكل 
 .ابؼستخلصةحيث يقوـ التابع بإعطاء لوف بفيز لكل منطقة
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 تطبيق تابع ترقيم المركبات المتصلة   22-01الشكل 

 صورة المناطق المريبة المستخلصة.على 
 

ومػػػػن أجػػػػل قطػػػػع الاتصػػػػالات بػػػػتُ ابؼنػػػػاطق ابؼتشػػػػكلة نقػػػػوـ بتطبيػػػػق عمليػػػػة "الفػػػػتح" 
نتيجػػػة  12-24 الشػػػكل عناصػػػر. يبػػػتُ 2باسػػػتخداـ عنصػػػر تشػػػكيل قطػػػره يسػػػاوي 

 .منطقة12ف عدد ابؼناطق ابؼكونة للصورة يساوي إحيث  ىذه العملية

 تُمسػػاحات ىػػذه ابؼنػػاطق. يتضػػح مػػن ىػػذا ابعػػدوؿ أف البقعتػػ 3-24يبػػتُ ابعػػدوؿ  
 .7646و  772ومساحتابنا  ، بنا الأكبرتُالورميت

 
 فولوجية ر نتيحة تطبيق عملية  "الفتح"  المو  23-01الشكل

 على صورة المناطق المريبة المستخلصة.
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 .قيم مساحات المناطق المشكلة للصورة  4-01 الجدوؿ

 
بيكػن الػتخلص مػن ابؼنػاطق غػتَ  444الآف، بحذؼ ابؼناطق التي تقػل مسػاحتها عػن  

في بصيػػػع الصػػػور ابؼسػػػتخدمة دوف خسػػػارة تػػػذكر في مسػػػاحات ابؼنػػػاطق  فيهػػػا ابؼرغػػػوب
 ابؼريبة.

وبقػػاء  ،مػػن الصػػورة فيهػػا نتيجػػة حػػذؼ ابؼنػػاطق غػػتَ ابؼرغػػوب 13-24يبػػتُ الشػػكل 
ابؼنطقتػػػتُ الػػػورميتتُ ابؼستخلصػػػتتُ مػػػن صػػػورة منطقػػػة الكبػػػد ابؼستخلصػػػة مػػػن الصػػػورة 

 ابؼقطعية للبطن.

 
 البقعتاف الورميتاف المستخلصتاف 13-24)الشكل
 تدخل المستخدـ للبرنامج.  آليا دوف 
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وباسػػػتًجاع السػػػويات الرماديػػػة الأصػػػلية نكػػػوف قػػػد حصػػػلنا علػػػى البقعتػػػتُ الػػػورميتتُ  
ابؼستخلصػػػتتُ مػػػن صػػػورة الػػػبطن ابؼقطعيػػػة دوف شػػػوائب آليػػػا، كمػػػا يظهػػػر في الشػػػكل 

24-14. 

 

 
 المناطق المريبة المستخلصة من منطقة الكبد 14-24 الشكل

 بعد استرجاع سوياتها الرمادية الأصلية. 
 

 تحليل المناطق المريبة وتشخيصها 01-0-4-4

يوجػػػػػد العديػػػػػد مػػػػػن الطرائػػػػػق ابؼتبعػػػػػة في عمليػػػػػة برليػػػػػل ابؼنػػػػػاطق ابؼريبػػػػػة وتشخيصػػػػػها. 
نسػتعرض فيمػا يلػي بعػض الطرائػق الػػواردة في بعػض الأبحػاث العلميػة ابؼنشػورة في ىػػذا 

 المجاؿ.
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اسػػػتخداـ بعػػػض واصػػػفات مركبػػػات الصػػػورة إلػػػى جانػػػب شػػػرط  01-0-4-5
 المساحة

يػػتم اسػػتخداـ بعػػض واصػػفات ابؼنػػاطق ابؼتصػػلة مثػػل أبعػػاد أصػػغر مسػػتطيل بيكػػن أف 
بوتوي على ابؼنطقة بؼساحتها الدائرية وابؼسافة الأصغرية مػن مركزىػا إلى حػدود منطقػة 

 طقابؼنػػػػػاالكبػػػػػد، إلى جانػػػػػب شػػػػػرط مسػػػػػاحة ابؼنطقػػػػػة مػػػػػن أجػػػػػل برديػػػػػد نػػػػػوع ىػػػػػذه 
. وتتطلػػب ىػػذه الطريقػػة وجػػود قاعػػدة بيانػػات تضػػم القػػيم ابؼعياريػػة بؽػػذه هاوتشخيصػػ

عػػددا  4-24بؼنػػاطق السػػليمة وابؼنػػاطق ابؼريبػػة. يبػػتُ ابعػػدوؿ إلى االواصػػفات بالنسػػبة 
 .12-24من قيم واصفات بعض ابؼناطق ابؼتصلة في الصورة ابؼبينة في الشكل 

 تصلة )المناطق(عدد من قيم واصفات بعض المركبات  الم 5-01الجدوؿ 

 .23-01في الصورة المبينة في الشكل 

 
 ف:إحيث 

 Area.مساحة ابؼنطقة أي عدد العناصر في ابؼنطقة : 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

434 
 

 BoundingBox أبعػػػػػػػاد أصػػػػػػػغر مسػػػػػػػتطيل بوتػػػػػػػوي ابؼنطقػػػػػػػة )الطػػػػػػػوؿ :× 
 العرض(.

 MajorAxisLength .طوؿ القطر الأعظمي : 
 Extent (Area/BoundingBox نسػػػػبة عػػػػدد العناصػػػػر في :) ابؼنطقػػػػة

 إلى عدد العناصر ابؼكونة لأصغر مستطيل بوتوي على ابؼنطقة.
 MinorAxisLength.طوؿ القطر الأصغري : 
 EquivDiameter .قطر أصغر دائرة برتوي على ابؼنطقة : 
 Perimeter.بؿي  ابؼنطقة : 

 
اسػػتخداـ خصػػائص التركيػػب فػػي عمليػػة التعػػرؼ علػػى الكتػػل  01-0-4-6

 الورمية
ا مػػن أكثػػر ابػصػػائص اسػػتخدام texture featuresكيػػب تعػػد خصػػائص  التً 

اسػػتخدامها في بؾػػاؿ عػػريض مػػن تطبيقػػات وبيكػػن  ،عمليػػة تفسػػتَ الصػػور الطبيػػةفي 
( عضػػػو جسػػػم بشػػػري textureمعابعػػػة الصػػػورة. فمػػػن الصػػػعب تصػػػنيف تركيػػػب )

بالاعتمػػػػاد علػػػػى معلومػػػػات الشػػػػكل أو ابؼعلومػػػػات الػػػػتي تقػػػػدمها السػػػػويات الرماديػػػػة 
وذلػػػك لأف شػػػكل العضػػػو غػػػتَ ثابػػػت في بصيػػػع شػػػرائح الصػػػور الطبيػػػة ثنائيػػػة الأبعػػػاد 

لنسػج الرخػوة. وبابؼقارنػة إلى اوبسبب تطابق السويات الرمادية إلى حد بعيد بالنسبة 
ف لتًكيػػػب النسػػػج خصػػػائص ) خشػػػونة، نعومػػػة، انتظػػػاـ، فإنػػػو مػػػن ابؼتوقػػػع أف  يكػػػو 

ولػػػذلك بيكػػػن أف  ،بصيػػػع شػػػرائح الصػػػور الطبيػػػةإلى إلخ..( ثابتػػػة ومتجانسػػػة بالنسػػػبة 
تستخدـ ابؼعلومػات التًكيبيػة في عمليػة التمييػز بػتُ النسػج ابؼختلفػة للعضػو. وبالتػالي 

صػػائص التًكيبيػػة ؼ الكتػػل الورميػػة مػػن خػػلاؿ برليػػل ابػفإنػػو مػػن ابؼمكػػن أف يػػتم تعػػرّ 
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 وبيكػػػػن إبهػػػػاد تفاصػػػػيل أكثػػػػر حػػػػوؿ ىػػػػذا ابؼوضػػػػوع في للمنػػػػاطق ابؼريبػػػػة النابذػػػػة.

(AlSamman,         B.,    2011). 
 

 ستخداـ المعالجة الأوليةا 01-0-5

 إجرائيات معابعة أولية ةلم تتضمن خطوات الطريقة ابؼطورة أي
preprocessingمناسبة زيادة  أوليةا أنو بيكن من خلاؿ تطبيق معابعة ، علم

فعالية ودقة نتائج الطريقة ابؼطورة، كتطبيق معابعة أولية من أجل زيادة التباين بتُ 
الأمر الذي قد ينعكس بشكل إبهابي على ، ريبة وابػلايا الكبدية الطبيعيةابؼناطق ابؼ

 دقة عملية كشف الكتل الورمية في منطقة الكبد.

 

 الانتقاء الآلي لأفضل شريحة كبد مقطعية للتشخيص 01-2

لدى مناقشة موضوع الكشف الآلي للمناطق ابؼريبة في صور الكبد ابؼقطعية التي 
، برز 1424استعرضناىا في القسم السابق علنيا في قسم ابؽندسة الطبية في بسوز 
ق ابؼريبة فيها؟ السؤاؿ التالي: كيف يتم انتقاء الشربوة التي تعملوف على كشف ابؼناط

وبطبيعة ابغاؿ كاف ابعواب: "يدويا من قبل ابؼختص في التشخيص الطبي". وىذا 
ابغاسوب؟" وكاف ابعواب   بوساطةابعواب فرض السؤاؿ التالي: "بؼاذا لا تنتقونها آليا 

 كما يلي: بصيع الباحثتُ في العالم بىتارونها بهذه الطريقة.
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قاء الآلي لأفضل شربوة مقطعية للكبد من لقد حرضت ىذه ابؼناقشة موضوع الانت
أجل كشف ابؼناطق ابؼريبة والتشخيص. وعلى إثر ذلك راسلنا ناشري أحدث 

 البحوث في ىذا المجاؿ، فكاف ابعواب أيضا "يدويا".

ولأننا بقحنا في بذزيء الكبد آليا في البحث السابق، تم إطلاؽ بحث جديد وىو 
بتُ عشرات أو مئات الشرائح للمريض  الكشف الآلي لأفضل شربوة مقطعية من

شربوة في  2444الواحد )حسب جهاز التصوير ابؼستخدـ وبيكن أف تتجاوز 
الأجهزة ابغديثة( كمشروع بزرج لمجموعة طلاب ىندسة طبية بإشراؼ ابؼؤلف، 
وتوصلنا بنهاية الفصل إلى نتائج بفيزة جدا بيكن أف تعد بقاحا باىرا في ىذا المجاؿ، 

ك، الأحدث عابؼيا. نعرض في ىذا القسم الطريقة التي طورناىا في وىو بدوف ش
 ىذا المجاؿ ونناقشها.

 

 الأساس المستخدـ لانتقاء الشريحة من أجل التشخيص 01-2-0

تستعرض الأشعة أثنػاء التصػوير بؿتويػات الػبطن )بدػا فيهػا الكبػد( علػى شػكل مقػاطع 
يقػػػػوـ ابغاسػػػػوب   Slicesأفقيػػػػة متتابعػػػػة مػػػػن أعلػػػػى الػػػػبطن إلى أسػػػػفلو في شػػػػرائح

حقػن ابؼػريض عػبر الوريػد بدػادة يػتم ا مػا رسم أعضاء البطن ابؼختلفة. وغالببتجميعها ل
 ملونة تساعد على توضيح مناطق الكتل السرطانية في الكبد. Dye)صبغية( 

فكػرة عػن مكػاف وجػود الػورـ في الكبػد، بينمػا تعطػػي  Sliceتعطػي الشػربوة الواحػدة 
. لػػػذا فإنػػػو مػػػن بؾتم Slicesالشػػػرائح  عػػػةً مػػػع بعضػػػها الػػػبعض فكػػػرة عػػػن ثخانػػػة الػػػورـ
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ابؼمكػػن أف بقػػد الػػورـ في بعػػض الشػػػرائح و لا بقػػده في شػػرائح أخػػرى وذلػػك بحسػػػب 
 . اثنػػتي  6-24الشػكل عرضػنا في ثخانػة الػورـ واقػتًاب ىػذه الشػرائح مػن مكػاف الػورـ

أف وىػػذه المجموعػػة بيكػػن  شػػربوة أخػػذت لشػػخص معػػتُ. 68عشػػرة شػػربوة مػػن أصػػل 
تسمى "المجموعة ذات الاىتماـ" لأنػو مػن حيػث ابؼبػدأ، توجػد بعػض الشػرائح في كػل 
بؾموعػة صػػور بطنيػػة لا برتػػوي صػػورة الكبػػد وذلػػك بحسػػب تػػدرج الشػػرائح عػػبر جسػػم 

الشػػػػكل تبػػػػاين ظهػػػػور منطقػػػػة الكبػػػػد وابؼنػػػػاطق ابؼريبػػػػة في ىػػػػذا ويلاحػػػػظ في  ابؼػػػػريض.
ومػن  (21,22)ا في بعػض الشػرائح الشرائح ابؼختلفة، بحيث تكوف غتَ واضػحة بسامػ
، ليعػػػػػود عػػػػػدـ الوضػػػػػوح في (27-22)ثم يتػػػػػدرج وضػػػػػوحها ضػػػػػمن الشػػػػػرائح التاليػػػػػة 

. وفي الغالػػب بيكػػن ابغصػػوؿ علػػى صػػورة أو أكثػػر بَسثػػل (35-28)الشػػرائح التاليػػة   
منطقػػػػة الكبػػػػد وابؼنػػػػاطق ابؼريبػػػػة بشػػػػكل واضػػػػح مػػػػن بػػػػتُ الشػػػػرائح النابذػػػػة عػػػػن عمليػػػػة 

 ة تستخدـ من أجل التشخيص.بو، وىذه الشر التصوير

 
 أىمية الانتقاء الآلي للشرائح موضوع البحث 01-2-2

منػػذ أف بػػدأت تظهػػر البحػػوث في بؾػػاؿ التشػػخيص ابؼؤبسػػت حاسػػوبيا للأمػػراض، كػػاف 
ابؽدؼ ولا يزاؿ ىو مساعدة الطبيب برأي ثاف ويبقى الرأي النهائي للطبيب البشػري 
ابؼخػػتص لأنػػو مػػن حيػػث ابؼبػػدأ لا بيكػػن ابؼغػػامرة بخطػػأ حاسػػوبي في التشػػخيص مهمػػا  

ف حيػاة إنسػاف. وبالتػالي، مهمػا تطػور كاف احتمالو ضئيلا لأف التكلفة بيكن أف تكو 
التشػػػخيص ابؼؤبسػػػت فسػػػتبقى ابغاجػػػة للطبيػػػب قائمػػػة ولا بيكػػػن الاسػػػتغناء عنػػػو، أمػػػا 
الانتقػػػاء الآلي للشػػػربوة )أو الشػػػرائح الأفضػػػل( لاسػػػتخدامها في التشػػػخيص بيكػػػن أف 
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كبػػتَا مػػن ابعهػػد ويػػوفر وقتػػا لا يسػػتهاف بػػو مػػن زمػػن  يػػزيح عػػن كاىػػل الطبيػػب قػػدرا 
 عن ىذه أو الشرائح.البحث 

 الصور المستخدمة في البحث 01-2-3

 استخدـ صنفاف من الصور ويتكوف كل صنف من عدة بؾموعات كما يلي:

 الصنف الأوؿ

وتتكوف كػل بؾموعػة مػن صػور الشػرائح  ،بؾموعة 21يتكوف ىذا الصنف أساسا من 
بحيػث   68و 51ابؼأخوذة بؼريض واحد، وتراوح عدد الصور في المجموعة الواحػدة بػتُ 

سػػػوية  145و  547x682صػػػورة مقطعيػػػة بدقػػػة   874كػػػاف بؾمػػػوع ىػػػذه الصػػػور 
 ، وقد استعرضنا بماذج من ىذه الصور في القسم السابق.رمادية

)كشػػف ابؼنػػاطق ابؼريبػػة( صػػورة شػػربوة واحػػدة مػػن  لقػػد اسػػتخدمنا في التطبيػػق السػػابق 
كػل بؾموعػػة اختػػتَت مػػن قبػػل ابؼتخصػػص الشػػعاعي كأفضػػل شػػربوة مػػن أجػػل ابؼعاينػػة 

عتػػػػاف  و والتشػػػػخيص، ولكػػػػن مػػػػا تػػػػوفر كمجموعػػػػة كاملػػػػة مػػػػن ىػػػػذا الصػػػػنف ىػػػػو بؾم
كاملتػػػاف فقػػػ . وىاتػػػاف المجموعتػػػاف ستسػػػتخدماف لتقيػػػيم نتػػػائج طريقػػػة الانتقػػػاء الألي 

 ضها في ىذا القسم.التي سنعر 

 

 الصنف الثاني
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 752( بؾموعػات و عػػدد صػور كػػل بؾموعػة ىػػو : 3يتكػوف ىػذا الصػػنف مػن أربػػع )
شػػػربوة، علػػػى التػػػوالي. وتبلػػػػغ دقػػػة صػػػور ىػػػذه المجموعػػػػات  727و  742و  437و 

 سوية رمادية. 145و  547x  682 الأربعة

الأوؿ إلى مرتبػػة نلاحػػظ أف عػػدد صػػور المجموعػػة قفػػز مػػن مرتبػػة العشػػرات في الصػػنف 
ابؼئػػات في ىػػذا الصػػنف )الثػػاني( نتيجػػة حداثػػة ابعهػػاز ابؼسػػتخدـ مقارنػػة مػػع الصػػنف 
الأوؿ. وىػػػذه المجموعػػػات الأربعػػػة متػػػوافرة بصيعهػػػا وسنسػػػتخدمها أيضػػػا في تقيػػػيم أداء 

 ىذه الطريقة.

 

 المعرفة المطلوبة للتعامل مع ىذا الموضوع 01-2-4

، بقػػػػػد أنػػػػػو للتعامػػػػػل بنجػػػػػاح مػػػػػع أي الثػػػػػاني في الفصػػػػػل 26-1إذا تػػػػػذكرنا ابؼخطػػػػػ  
موضػػػوع معػػػتُ في بؾػػػاؿ معابعػػػة الصػػػور وتطبيقاتهػػػا، لا بػػػد مػػػن الاعتمػػػاد علػػػى معرفػػػة 
ضػػرورية بطبيعػػة ابؼسػػألة كػػي نسػػتطيع وضػػع ابغػػل ابؼناسػػب بؽػػا. في حالنػػا ىػػذه، تلزمنػػا 

 ابؼعرفة التالية بطبيعة صور الشرائح ابؼستخدمة:

 .255-0رمادية تنحصر سوياتها في المجاؿ  الصور ابؼستخدمة ىي صور – 2

الكبػػػػد ىػػػػو ابؼركبػػػػة الأكػػػػبر في الصػػػػورة ويتوضػػػػع في القسػػػػم الأيسػػػػر العلػػػػوي مػػػػن  – 1
 درجة تقريبا(. 34الصورة ويظهر ابذاىو العاـ بشكل قطري ) مائل بدقدار 

 بيكن أف يظهر جزء من السرير ابؼعدني في الصورة .  - 2
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ختار عمليػػات ابؼعابعػػة وبارامتًاتهػػا ابؼناسػػبة، وسنشػػرح واعتمػػادا علػػى ىػػذه ابؼعرفػػة سػػن
فيمػػا يلػػي الطريقػػة الػػتي طػػورت في القسػػم لانتقػػاء الشػػربوة الأفضػػل مػػن بػػتُ عػػدد كبػػتَ 

 من الشرائح من أجل التشخيص. 

 

 مجموعة الشرائح المستخدمة في المثاؿ التوضيحي 01-2-5

توضػػيحي وتم البحػػث الآلي تتكػػوف بؾموعػػة الشػػرائح الػػتي اسػػتخدمت في ىػػذا ابؼثػػاؿ ال
ضمنها لانتقاء أفضلها )كمػا حػددىا طبيػب الأشػعة ابؼخػتص( مػن أجػل التشػخيص 

شػػربوة مػػن الصػػنف الأوؿ ابؼوصػػوؼ أعػػلاه، وصػػور ىػػذه المجموعػػة مبينػػة في  51مػػن 
( 25)  15-24حيػػػػػػػث بوتػػػػػػػوي الشػػػػػػػكل  أدنػػػػػػػاه ،16-24و  15-24 تُالشػػػػػػكل

 ( شربوة.15) 16-24شربوة وبوتوي الشكل 
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 25الشريحة رقم  .ست وثلاثوف شريحة من المجموعة المدروسة 26-01الشكل 
 ىي الأفضل كما حددىا طبيب الأشعة المختص.الأولى من اليمين( -)السطر السابع
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 تتمة مجموعة الشرائح المستخدمة في المثاؿ التوضيحي. 27-01الشكل 
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لأخػػػرى و لا  نلاحػػػظ في ىػػػذا الشػػػكل أف وضػػػوح منطقػػػة الكبػػػد بىتلػػػف مػػػن شػػػربوة
ابؼخػػتص الشػػعاعي أف  رأىح ىػػذه ابؼنطقػػة، وقػػد و يوجػػد قػػانوف أو ترتيػػب معػػتُ لوضػػ

 ىي الأفضل للعمل عليها من أجل التشخيص. 14الشربوة رقم 

علػػى سلسػػلة الشػػرائح ابؼقطعيػػة  تعمليػػات ابؼعابعػػة الػػتي طبقػػ 17-24يبػػتُ الشػػكل 
ثػػػلاث بسهيػػػدا لاختيػػػار الأفضػػػل منهػػػا. ونلاحػػػظ أف ىػػػذه العمليػػػات قػػػد قسػػػمت إلى 

 مراحل رقمت بالأرقاـ العربية وىذه ابؼراحل ىي:

 قراءة الصورة والتخلص من سرير ابؼريض فيها. – 2

اقتصػػػػػاص ابعػػػػػزء الػػػػػذي بوتػػػػػػوي منطقػػػػػة الكبػػػػػد مػػػػػػن الصػػػػػورة ابؼقطعيػػػػػة للػػػػػػبطن  – 1
 يمها.وتنع

 حساب مساحتها والانتقاؿ إلى شربوة جديدة.و استخلاص منطقة الكبد  – 2

 ونفصل في القسم التالي ىذه ابؼراحل الثلاثة.

 

 الشرائح الأفضلنتقاء لامعالجة المراحل  01-2-6

عابعة الأساسية والتي تتكوف كل منها من عدة خطوات،  فيما يلي مراحل ابؼسنفصل 
  كما يلي:
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  مخطط العمليات المطبقة على صورة كل  28-01الشكل  

 شريحة تمهيدا لاختيار الأنسب منها.
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 : حذؼ أجزاء السرير من الصورةالمرحلة الأولىى

ىذه ابؼرحلة ىي مرحلة معابعة أولية يتم فيها حذؼ أجزاء سرير ابؼريض من صورة 
 الشربوة الرمادية الأصلية  بشكل آلي عبر ابػطوات التالية:

 كشف حواؼ الصورة باستخداـ طريقة صوبل. - 2

 .بسديد صورة ابغواؼ بتطبيق عملية تعرية على متمم الصورة - 1

 النابذة بالصورة الأصلية. ابؼمددة ضرب الصورة  - 2

 صورة الشربوة  الأصلية الرمادية. 18-24يبتُ الشكل 

 
 .الصورة الرمادية الأصلية للشريحة 29-01الشكل  

 في الجزء السفلي منها.ويلاحظ السرير 
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الصورة بعد كشف حوافها باستخداـ معاملي صوبل،  24-24ويبتُ الشكل  
 وتظهر أجزاء السرير القوسية في ابعزء السفلي من الصورة.

 
 نتيجة كشف الحواؼ باستخداـ معاملي صوبل. 31-01الشكل 

 

ل فيبتُ صورة ابغواؼ بعد بسديدىا باستخداـ قرص تشكي 22-24أما الشكل 
وقد أصبحت أجزاء السرير مصمتة بفا بيكننا من إزالة السرير  1،نصف قطره 

 ،نتيجة عملية الضرب 21-24بضرب ىذه الصورة بالصورة الأصلية. يبتُ الشكل 
وقد حذؼ السرير. في المحصلة، حصلنا على صورة فيها كامل ابؼعلومات ابؽامة في 

 الصورة الأصلية مع حذؼ السرير منها.
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 صورة الحواؼ بعد تمديدىا باستخداـ  30-01الشكل 

 .2قرص تشكيل نصف قطره 

 
 منها آليا. الصورة الأصلية بعد حذؼ السرير 32-01الشكل 

 

 المرحلة الثانية : استخلاص منطقة الكبد الثنائية

يتم في ىذه ابؼرحلة ابغصوؿ على صورة ثنائية برتوي أساسا على منطقة الكبد بعد 
من الصورة التي حصلنا عليها من ابؼرحلة الأولى.  فيها ابؼرغوبإزالة الأجزاء غتَ 

ائية بالتحديد يلزمنا لاستخداـ ترقيم ابؼركبات ابؼتصلة في نوابغصوؿ على الصورة الث
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ابؼرحلة اللاحقة واستخدامها لتحديد مركبة الكبد آليا بأكبر قدر من الدقة. يتم 
 ىذه ابؼرحلة عبر ابػطوات التالية:   إبقاز

 .اقتصاص الصورة ابؼفيدة باستخداـ ابؼسقطتُ الأفقي والعمودي -2

 .استخلاص منطقة الكبد من الصورة ابؼفيدة - 1

 تنعيم منطقة الكبد بالتًشيح والإغلاؽ. – 2

 التعتيب. – 3

 

 اقتصاص الصورة المفيدة من صورة الشريحة باستخداـ المساقط – 0

أجزاء السرير آليا  أف ابػلفية ابػالية من نلاحظ في صورة الشربوة التي حذفنا منها 
ابؼعلومات ابؼفيدة تشغل أكثر من نصف الصورة بفا يرتب عبئا حسابيا كبتَا على 
ابػوارزميات اللاحقة وبخاصة عندما سنعافً مئات الشرائح لانتقاء الشربوة الأفضل، 

لصورة لذلك سنعمل على حذؼ أجزاء الصورة الواقعة خارج ابؼستطيل الذي بووي ا
ابؼفيدة. ولأف ابغذؼ يفضل أف يكوف آليا، سنستخدـ ابؼساق  العمودية والأفقية 
لتحديد ابؼستطيل الذي بووي الصورة ابؼفيدة لنتمكن من اقتصاص ىذا ابعزء من 

 .الأصلية الصورة
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 والأفقي العمودي ينالمسقطإيجاد 

بجمع قيم عناصر الصورة في الابذاه الأفقي،  X(i)يتم تشكيل ابؼسق  العمودي  
ق  العمودي مصفوفة أحادية البعد قيمة كل عنصر فيها ىي حاصل سأي يصبح ابؼ

بصع قيم عناصر سطر الصورة ابؼوافق بؽذا العنصر، وبشكل بفاثل يتم تشكيل 
بجمع قيم عناصر الصورة في الابذاه العمودي، أي يصبح  Y(i) ابؼسق  الأفقي 

الأفقي مصفوفة أحادية البعد قيمة كل عنصر فيها ىي حاصل بصع قيم ابؼسق  
 عناصر عمود الصورة ابؼوافق بؽذا العنصر، ونعبر عن ذلك بابؼعادلتتُ التاليتتُ:

wjjifjY

hijifiX
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ىو متحوؿ الأسطر،  iو ، ىو ابؼسق  الأفقي Yىو ابؼسق  العمودي و Xحيث 
     ىو عرض الصورة،  و  wىو ارتفاع الصورة، و   hىو متحوؿ الأعمدة،و j و

f( i, j)  ىي قيمة العنصر ذي الإحداثياتi , j .من صورة الدخل 

ز السويات الرمادية تبعاً للإحداثيات و ىذا ما يتعطي قيم ابؼسقطتُ تصوراً عن ترك
اوية على سويات رمادية بيكننا من الاستفادة منها بؼعرفة ابؼنطقة من الصورة ابغ
. وبأخذ تقاطع ابؼسقطتُ )جسم ابؼريض( وابؼنطقة ابػالية من التفاصيل )ابػلفية(

يبتُ الشكل . 22-24بكدد بساما ابؼنطقة ابؼفيدة من الصورة كما يبتُ الشكل 
 نتيجة اقتصاص الصورة باستخداـ تقنية ابؼساق  التي شرحناىا أعلاه. 24-23
 

(10-6) 

(10-7) 
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)اليساري  والعمودي )اليميني السفلي( استخداـ المسقطين الأفقي  33-01الشكل 

 الصورة المفيدة. لتحديدالعلوي( 
 

 
 .نتيجة الاقتصاص الآلي للصورة المفيدة 34-01الشكل

 العموديالمسقط 

 المسقط الأفقً
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 استخلاص منطقة الكبد من الصورة المفيدة - 2
نظرا لتعقيد البنية التشربوية للصورة ابؼقطعية للبطن التي بروي الكبد إضافة إلى 
العديد من الأعضاء الأخرى كالكولوف والطحاؿ وابؼري والشرياف الأورطي، فإف 

استخلاص الكبد على  سيتماستخلاص منطقة الكبد ليس بالأمر البسي ، لذلك 
لإزالة ابؼناطق الواقعة خارج منطقة . تتضمن ابؼرحلة الأولى تصميم قناع مرحلتتُ

الكبد، وتتضمن ابؼرحلة الثانية ضرب القناع بالصورة الأصلية للحصوؿ على منطقة 
 الكبد.

 
 قناع الكبد 2-0

الكبد يقع دائماً في الناحية اليسرى العليا من الصورة. وجدنا في التطبيق السابق أف 
لذلك سنحذؼ الأعضاء الواقعة ضمن ابعهة السفلى اليمتٌ من الصورة ابؼفيدة 
بحيث يبقى دائما الكبد في الصورة النابذة. ولأف الكبد يأخذ ابذاىا قطريا تقريبا، 

ؼ بؿتوياتو. سنشكل مثلثا متساوي الساقتُ يشمل ابعهة اليمتٌ السفلى وبكذ
" 2وسننفذ ذلك بتشكيل قناع بحجم الصورة ابؼفيدة قيم عناصره بصيعها تساوي "

مساوية قيم عناصره تكوف باستثناء مثلث متساوي الساقتُ في ابعهة اليمتٌ السفلى 
 .24-24" كما ىو مبتُ في الشكل 4" للصفر
 
 استخلاص المنطقة العامة للكبد 2-2

 23-24ابؼبينة في الشكل الكبد بالصورة ابؼفيدة  ضرب قناع تتم ىذه العملية ب
نتيجة  25-24لينتج لدينا ابعزء الأيسر العلوي الذي بووي الكبد. يبتُ الشكل  

 ىذه العملية حيث بقي الكبد في الصورة النابذة مع بعض بقايا الأعضاء الأخرى.
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 الشكل العاـ لقناع الكبد. 35-01الشكل

 

 
 3الكبد الناتجة من ورة منطقةص 36 -01الشكل

 الصورة المفيدة بعد عملية القناع. 
 

 تنعيم منطقة الكبد بالترشيح والإغلاؽ   -3
تتميز خوارزمية ترقيم ابؼركبات ابؼتصلة بحساسيتها لانقطاع الاتصالية بتُ ابؼناطق 
ابؼتجاورة وحتى بتُ العناصر ابؼتجاورة التي تنتمي لنفس ابؼنطقة من وجهة نظر 

لذلك سنعمل على تقليص ىذه الانقطاعات لتقليل أثرىا على أداء الإنساف، 
ابػوارزمية. بؽذا الغرض سنقوـ بتنعيم الصورة باستخداـ مرشح تنعيم حيزي  من 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

453 
 

حد اوأوزانو تساوي الو  2x2 أبعاده 5-3الفصل الرابع القسم النوع ابؼشروح في 
نتيجة تطبيق ىذا ابؼرشح على الصورة حيث أصبح  26-24". يبتُ الشكل 2"

 .امظهرىا العاـ أكثر بذانس
 
 
 
 
 
 
 
 

 نتيجة تنعيم صورة منطقة الكبد. 37-01الشكل 
 

 تعتيب الصورة المفيدة  - 4
تتعامل خوارزمية ترقيم ابؼركبات ابؼتصلة التي سنستعملها في ابؼرحلة التالية مع 

الصورة ابؼفيدة بحيث تأخذ عناصر الكبد والعناصر صور ثنائية، لذلك سنعتب 
صر الأخرى قيمة اوتأخذ بصيع العن ،"2قيمة الواحد "  حكمها الأخرى التي في

". وكما رأينا في الفصل الرابع، لا بد لتعتيب الصورة من معاينة 4" الصفر
. يبتُ الشكل  أف  27-24ابؽيستوغراـ بؼعرفة بمطو لتحديد نوع التعتيب اللازـ

، )لاحظ ابعزء 264-214ابؼركبة الأكبر في الصورة وىي الكبد تشغل المجاؿ 
من السلم الرمادي، وبالتالي يلزمنا  (،28-24ابؼكبر من ابؽيستوغراـ في الشكل 

 من حيث ابؼبدأ. 264و 214عتبتاف بنا 
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 ىيستوغراـ صورة منطقة الكبد. 38-01الشكل

 

 
 

 .امركبة الكبد مكبر ىيستوغراـ منطقة  39-01الشكل 
 

" 2( القيمة "264-214قعة في المجاؿ )ابإعطاء العناصر الو  ىنا يتم تعتيب الصورة
نتيجة  34-24يبتُ الشكل ". 4وإعطاء العناصر خارج ىذا المجاؿ القيمة "

 .التعتيب
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 صورة منطقة الكبد بعد التعتيب. 41-01الشكل

 
 المرحلة الثالثة: استخلاص الكبد

 
 تطبيق خوارزمية ترقيم المركبات المتصلة 0 – 3

أف الأعضاء الظاىرة في الصورة حتى ىذه ابؼرحلة ىي  34-24نلاحظ من الشكل 
الكبد فق ، بالإضافة إلى حواؼ بعض ابؼناطق التشربوية في منطقة البطن مع زواؿ 
بؿتواىا الداخلي، الأمر الذي بهعل الصورة مناسبة لتطبيق خوارزمية ترقيم ابؼركبات 

 ابؼتصلة لتحديد مساحة كل مركبة، وموقعها عند الضرورة.
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 ترقيم المركبات المتصلة في الصورة. 40-01الشكل 

 
نتيجة تطبيق خوارزمية ترقيم ابؼركبات ابؼتصلة حيث تظهر  32-24يبتُ الشكل 
لأف ماتلاب يظهر نتيجة التًقيم بالألواف  سوية رمادية بـتلفةمركبة بفي الصورة كل 

)وىي مركبة الكبد  كبر. الآف، باختيار ابؼركبة ذات ابؼساحة الأوالإظهار ىنا رمادي
في حالنا ىذه( ووضعها في صورة منفصلة نكوف قد استخلصنا الكبد من الصورة 

 في كل مرحلةعدة مراحل معابعة وعدد من تقنيات ابؼعابعة  ابؼقطعية للبطن بعد
صورة الكبد  31-24اختتَت بشكل دقيق لتؤدي الغرض ابؼطلوب. يبتُ الشكل 

التي حصلنا عليها بنتيجة العملية الأختَة. يلاحظ في ىذه الصورة بقاء بعض أجزاء 
الأعضاء المحيطة بالكبد التي تأخذ شكل نتوءات على أطرافو. في ابغقيقة، بيكن 

صحة  فيإزالة ىذه الأجزاء بعمليات معابعة لاحقة، ولكننا وجدنا أنها لا تؤثر 
من أجل التشخيص، لذلك لم نتعامل معها بدعابعة لاحقة اختيار الشربوة الأفضل 

 في ىذا البحث.
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 .صورة مركبة الكبد بعد فصلها من الصورة 42-01الشكل

 
نتائج تطبيق الطريقة على المجموعة الأولى من الصور كاملة  5-24يبتُ ابعدوؿ 

ونلاحظ دقة استخلاص منطقة الكبد على اختلاؼ نوعية الشربوة ومساحة 
 منطقة الكبد فيها.

ضمن المجلد، وبززف قيم مساحة المجموعة يعاد تنفيذ ىذه العملية على كافة صور 
بـط   32-24ابؼركبة الأكبر من كل شربوة ضمن مصفوفة واحدة. يبتُ الشكل 

 .5-24  مساحة الكبد ابؼستخلص من كل شربوة من المجموعة ابؼبينة في ابعدوؿ 
(  2ة ذات ابؼساحة الأكبر تابعة للشربوة الثالثة )يظهر في ىذا الشكل أف ابؼركب

 .3ثم الشربوة  14تليها الشربوة رقم 
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المنطقة  نتائج تطبيق الطريقة على المجموعة الأولى من الصور كاملة 6-01الجدوؿ 
 البيضاء على خلفية سوداء ىي منطقة الكبد المستخلصة وإلى يمينها الصورة

 (aالرمادية لمنطقة الكبد المستخلصة من الشريحة البطنية )ذات الدليل 
 التي تم استخلاص الكبد منها.
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 نتائج اختيار الشريحة )أو الشرائح( الأفضل 01-2-7
بغرض تقييم أداء الطريقة التي عرضت أعلاه، بست كتابة برنامج تفاعلي تم فيو 

مساحات الكبد ابؼستخلصة من بصيع الشرائح مع أدلة لشرائحها الأصلية بززين 
وإتاحة إمكانية الاستعلاـ عن الشربوة أو الشرائح الأفضل للمستخدـ للبرنامج 
واستًجاعها وإظهارىا. نبتُ فيما يلي نتائج ىذه الطريقة مع صنفي الصور 

 ابؼستخدمتُ.
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مساحة المركبة الأكبر المستخلصة من شرائح المجموعة المبينة في  43-01الشكل

. يمثل المحور الأفقي رقم الشريحة، ويمثل المحور العمودي 6-01الجدوؿ  
 مساحة الكبد المستخلصة مقاسة بعدد عناصر الصورة.

 
 

 أداء الطريقة مع الصنف الأوؿ من الصور 01-2-7-0
أعطى استخداـ الطريقة مع المجموعتتُ ابؼتوافرتتُ من الصنف الأوؿ النتائج ابؼبينة  

من أجل الاستعلاـ عن أفضل شربوة، وأفضل ثلاث شرائح و  6-24في ابعدوؿ 
شربوة، من أجل ابؼعاينة و  61أفضل بطس شرائح  من المجموعة الأولى ابؼكونة من 

أفضل ثلاث شرائح من المجموعة اء نتيجة انتق 33-24الشكل ويبتُ  .التشخيص
شربوة. وقد جاءت نتيجة استًجاع ىذه الصور منسجمة  66الثانية ابؼكونة من 

 مع انتقاء ابؼختص الشعاعي. 
 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

463 
 

 
 

أفضل شريحة وأفضل ثلاث شرائح وأفضل خمس شرائح، على التوالي،  7-01الجدوؿ 
 اختارىا النظاـ من المجموعة الأولى من الصنف الأوؿ.
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أفضل ثلاث شرائح اختارىا البرنامج من المجموعة الثانية من الصنف   44-01الشكل 
 شريحة. 77الأوؿ من الصور والمكونة من 

 
 أداء الطريقة مع الصنف الثاني من الصور 01-2-7-2
 

نتيجة استًجاع الطريقة لأفضل ثلاث  37-24حتى  34-24تبتُ الأشكاؿ 
المجموعات الأربعة من الصنف الثاني. وىنا أيضا جاءت النتائج منسجمة شرائح من 

 مع اختيار ابؼختص الشعاعي.
 

 
 من المجموعة أفضل ثلاث شرائح اختارىا البرنامج  45-01الشكل 

 شريحة. 863الأولى من أصل 
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 المجموعة أفضل ثلاث شرائح اختارىا البرنامج  46-01الشكل 

 .شريحة  548الثانية من أصل
 

 
 من المجموعة أفضل ثلاث شرائح اختارىا البرنامج 47-01الشكل 

 .شريحة 850الثالثة من أصل
 

 
 من المجموعة أفضل ثلاث شرائح اختارىا البرنامج  48-01الشكل  

 .شريحة 808الرابعة من أصل 
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 ملاحظات ختامية على التطبيقين السابقين 01-2-7-3

الرابع وابػامس الأدوات الأساسية التي بسثل التقنيات التي عرضناىا في الفصلتُ 
بيكن أف تستخدـ منفردة أو كمجموعة تقنيات تستخدـ وفق تسلسل بؿدد 
وبارامتًات معينة بسليو علينا طبيعة ابؽدؼ الذي نسعى للوصوؿ إليو في نهاية 

 أخرى. اً برسينا كاف أـ برليلا أـ تشخيصا أـ أغراض ،ابؼعابعة

وجدنا أف الاختيار السليم لتقنيات معابعة معينة بتسلسل معتُ وبارامتًات بـتارة 
بشكل مناسب بيكن أف يشكل مرحلة من مراحل معابعة أساسية بسكننا في النهاية 

ة أو انتقاء أفضل من الوصوؿ إلى تطبيق مفيد ككشف ابؼناطق ابؼريبة في الصور الطبي
 مؤبست.بشكل شربوة من أجل التشخيص 

ويتضح من التطبيقتُ ابؼذكورين أف اختلاؼ الباحث بيكن أف يؤدي إلى اختلاؼ 
استخلاص منطقة ىو "ىنا ىذا ابؽدؼ الطريقة ابؼصممة للهدؼ نفسو وقد كاف 

بـتلفتاف . فكما رأينا، اتبعت طريقتاف بشكل آلي" الكبد من الشربوة ابؼقطعية للبطن
وأدت كل منهما الغرض ابؼرجو منها للتطبيق المحدد. وربدا كاف ىناؾ بشكل كبتَ 

بـتلف. إف أفضلية  طرائق أخرى لو تعامل مع ابؼوضوع باحث )أو بؾموعة بحث( 
طريقة على أخرى بوددىا مدى بقاح الطريقة في التطبيق الفعلي )ابؼيداني( سواء 

 أكاف بذاريا أـ بحثيا.

بغاؿ، لا بيكن تطبيق أية طريقة من الطريقتتُ اللتتُ عرضتا مباشرة بشكل وبطبيعة ا
ر من عينات الاختبار ثميداني، إذ لا تزاؿ ىناؾ حاجة لتجريبهما مع عدد أك
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كد أنهما تؤسساف ؤ وضب  بارامتًاتهما بشكل أفضل وربدا تنقيحهما أيضا. لكن ابؼ
 بشكل سليم لتطبيقات ميدانية في بؾالات تطبيقهما.

متعاف تف أجريا في القسم ويا ابؼستوى اللذاوأختَا، يبتُ ىذاف التطبيقاف عالي
سها في ىذا تبطاف بالواقع، أف تقنيات ابؼعابعة التي عرضناىا وندرِّ ر ثة ويابابغد

الكتاب، ليست تقنيات نظرية فق ، وإبما بيكن أف تستخدـ للوصوؿ إلى تطبيقات 
وضع ىذا الفصل في الكتاب ىو التًكيز  عملية تقدـ فوائد بصة. وكاف ابؽدؼ من
التي بسكنو من قرر ىو تزويد الطالب بالأدوات على أف ابؽدؼ النهائي من تدريس ابؼ

رار صوضع ما درسو موضع التطبيق العملي إذا ما توافرت لديو روح الإبداع والإ
  على النجاح، وما فعلو ابؼؤلف في بؾاؿ اختصاصو ختَ دليل على ذلك.
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 ة اعتماداً على المحتوىبيطور من قواعد البيانات الاسترجاع الص 01-3

بيكن اعتبار ىذا المجاؿ من بؾالات معابعة الصور الطبية أحد أىم تطبيقات معابعة 
الصور في المجاؿ الطبي كونو بىدـ تطبيقات التشخيص والتعليم والبحث العلمي.  

الطبيب من البحث في قواعد بيانات  وتكمن أبنيتو في بسكتُ الباحث أو الطالب أو
الصور الطبية الضخمة التي برتوي عشرات أو مئات آلاؼ الصور اعتمادا على 

أو تتابع تطور حالة فيزيولوجية ما  ،بؿتواىا التصويري الذي بيثل حالة مرضية
لشخص بؿدد، بابؼرونة نفسها التي يتعامل بها الباحث عن رقم ىاتف شخص ما في 

نصية برتوي أرقاـ ىواتف وعناوين بؾموعة من مشتًكي ابؽاتف. ىذا  قاعدة بيانات
من حيث الإمكانية، لأف استًجاع الصور من قواعد البيانات التصويرية والبحث 
فيها يستغرؽ زمنا أكبر بكثتَ من البحث في قواعد البيانات النصية. والأبنية 

من كونو يتيح تطبيقات غتَ ابعوىرية بؼوضوع استًجاع الصور بناء على المحتوى يأتي 
بفكنة بطرائق البحث التقليدي. فإذا تصورنا أف طبيبا لديو صورة طبية برتوي حالة 
مرضية معينو ويريد أف يبحث عن حالات سابقة مشابهة بؽا في قاعدة بيانات 
برتوي مائة ألف صورة اعتمادا على ابؼقارنة البصرية مع كل صورة أو حتى اعتمادا 

لنصية ابؼكتوبة على حواشي الصور، لوجدنا أف ذلك يتطلب عشرات على الشروح ا
الساعات بفا بهعل ابؼهمة غتَ بؾدية، أو لنقل بؾازا "عبثية". ومن ابعدير ذكره أف 
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قواعد بيانات الصور ابؼؤرشفة ألكتًونيا بدئات آلاؼ الصور أمر مألوؼ في الدوؿ 
 ابؼتقدمة في ىذا المجاؿ.

قمة ابؽرـ في بؾاؿ تطبيقات معابعة الصور الطبية كونو بيكن اعتبار ىذا المجاؿ 
يستخدـ مناحي معابعة الصور الطبية كافة مع تقنيات التعرؼ على أبماط الصور 

 وتصنيفها للوصوؿ إلى الغاية ابؼرجوة منو.

 

 أىمية الاسترجاع اعتمادا على المحتوى وحداثتو 01-3-0

، قد يبدو للمهتم فيو أنو بؾاؿ حديث نظرا لغزارة البحوث التي تنشر في ىذا المجاؿ
ولكن ابغقيقة ىو أنو من أقدـ بؾالات تطبيقات معابعة الصور وذلك لأف البحث 

واستنباط ابؼعلومات   Pictorial Databasesفي قواعد البيانات التصويرية 
يزاؿ ىدفا للباحثتُ لأف طرائق البحث في قواعد  لاوابؼعرفة منها بكفاءة عالية كاف و 

يانات التقليدية لا بذدي نفعا ىنا. وعلى سبيل الذكر، عندما كنت في طور الب
، كاف 2872في الياباف عاـ  في بؾاؿ معابعة ابؼعلومات للماجستتَالتسجيل 

 هاأستاذي ابؼشرؼ مهتما ببناء قاعدة معلومات تصويرية للتواقيع بغرض تعرف
م كانوا قد منحوا درجة والتحقق من صحتها بناء على بؿتواىا التصويري وذلك لأنه

في بؾاؿ بناء قاعدة بيانات تصويرية بػرائ   2871الدكتوراه في ابؼخبر نفسو عاـ 
الطقس ابعوية واستخدامها في التنبؤ بحالة الطقس باستخداـ ابغاسوب. وكاف في 
 مكتبة القسم كتاب من دار نشر عابؼية عن قواعد البيانات التصويرية واستخداماتها.
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للنظر أنو حتى الآف وبعد مضي بكو ثلاثتُ عاما على الوضع الذي  تاللافومن 
ذكرتو أعلاه لا يزاؿ ينشر سنويا بضعة آلاؼ من البحوث في العالم في بؾاؿ 
استًجاع الصور بشكل عاـ بناء على المحتوى، وعشرات البحوث في بؾاؿ استًجاع 

 ة.  الصور الطبية بناء على المحتوى كما سنرى في الفقرة التالي

ونظرا للأبنية الكبتَة بؽذا المجاؿ فقد تم بزصيص جزء كامل بؽذا ابؼوضوع في ىذا 
 الفصل من الكتاب.

 استرجاع الصور الطبية ونظم المعلومات الطبية 01-3-2

يستخدـ استًجاع الصور الطبية اعتمادا على المحتوى بشكل أساسي في أنظمة 
 Medicalابؼعلومات الطبية. إف  ابؽدؼ من أنظمة ابؼعلومات الطبّيّة 

Information Systems  ىو تقدنً ابؼعلومة ابؼناسبة في الوقت وابؼكاف
 وب برقيقهاابؼناسبتُ إلى الشخص ابؼناسب من أجل برستُ جودة العملية ابؼطل

أنظمة استًجاع الصّور الطبّيّة بناءً على المحتوى .  وفي ىذا الإطار ينُظر إلى وكفاءتها
Content Based Medical Image Retrieval (CBMIR) 
ا أحدثت ثورة في بؾاؿ أنظمة ابؼعلومات الطبّيّة  من قواعد بيانات الصّور الطبّيّة أنه 

بؾاؿ الإبصار  فيوتفاعلًا  لأكثر نشاطاً ا بؾالات البحث من واحدة تعدّ حيث 
وكذلك من أكثر الأنظمةتداخلًا مع أنظمة computer visionابغاسوبي 

 Computer Aided Diagnosisب و التشخيص بدساعدة ابغاس
(CAD) وبذدر الإشارة ىنا إلى أبنيّة إدراؾ الفرؽ بتُ أنظمة التشخيص .

 المحوسبة.بدساعدة ابغاسوب وأنظمة التشخيص الآلي 
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ولإعطاء تصور دقيق عن مدى أبنية ىذا المجاؿ واىتماـ الباحثتُ بو، أظهر 
في سياؽ خطة بحث  googleاستقصاء أجريناه باستخداـ بؿرؾ البحث الشهتَ 

للتسجيل لدرجة الدكتورة في ابؽندسة الطبية في القسم النتائج التالية ابؼبينة في 
 :حيث بيكن استنتاج ما يلي 38-24الشكل 

 
 Googleعدد البحوث التي تمّ إرجاعها من قبل محرؾ البحث 49-01الشكل

Scholar ( .خلاؿ العشرة أعواـ الأخيرةa" نتائج البحث عن العبارة )content 
based image retrieval( ."b" نتائج البحث عن العبارة )content 

based medical image retrieval ." 
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ابؼنجزة في بؾاؿ استًجاع الصّور اعتماداً على المحتوى يتجاوز عدد البحوث  –2
"content based image retrieval بكو ثلاثة آلاؼ بحث عاـ "

1424 . 

يصل عدد البحوث ابؼنشورة في بؾاؿ استًجاع الصّور الطبّيّة اعتماداً على  – 1
بكو بشانتُ  "content based medical image retrievalالمحتوى "
 .1424بحثا عاـ 

وىذا يعكس حقيقة أف  ،عدد البحوث في المجالتُ لا يزاؿ متزايدا عموما – 2
 ابؼستوى ابؼطلوب من السرعة والدقة وابؼرونة.إلى النتائج لم تصل 

عاماً على البحث في  14ولقد أظهرت بحوث حديثة أنو على الرغم من مضي بكو 
ىذا المجاؿ لم تأخذ حتى الآف أنظمة استًجاع الصّور الطبّيّة طريقها إلى الاستخداـ 

 في العمل الطبي الروتيتٍ. 

 

 أنظمة استرجاع الصور الطبية 01-3-3

( 2ساس على خطوتتُ: )تعتمد آلية استًجاع الصور بناء على بؿتواىا في الأ
( حساب قياس التشابو بتُ 1استخلاص واصفات الصورة و خصائصها، و)

الصور. وتعتمد ابػطوة الأولى بشكل عاـ على السوية الرمادية واللوف، والشكل، 
والتًكيب البنيوي، أما ابػطوة الثانية فتعتمد عموما على قياس ابؼسافة الذي بودد 
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تناداً إلى الفرؽ بتُ متجهات ابػصائص ابؼستخلصة مدى التشابو بتُ صورتتُ اس
 من كل منهما. فكلما كاف الفرؽ أقل، كاف التشابو أكبر، والعكس صحيح.

وبناء على ما سبق بيكن تلخيص البنية الأساسية لنظاـ استًجاع الصور اعتماداً 
حيث تُستخلص ابػصائص من الصّور  44-24على المحتوى كما في الشكل 
تفُهرس الصّور في قاعدة البيانات على  vectorsوتُصاغ بشكل متجهات 

 retrievalأساسها. وعند الاستًجاع وفق استعلاـ بؿدد، يقوـ بؿرِّؾ الاستًجاع 
engine  باستخلاص ابػصائص نفسها من صورة الاستعلاـ )الدخل( وقياس
مع ابؼتجهات ابؼستخدمة في الفهرسة  similarity measuringالتشابو 

وإرجاع الصّور التي تعطي تشابها أعلى )وفقاً بؼعيار بؿدد(. وبطبيعة ابغاؿ يتم 
 .GUIالتواصل مع النظاـ عبر واجهة رب  رسومية 

 

 
 .CBIRالبنية الأساسيّة لأي نظاـ استرجاع صور بناءً على المحتوى  51-01 الشكل
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، تشكل ابػصائص ابؼستخدمة 44-24 وكما يتضح من ابؼخط  ابؼبتُ في الشكل 
في قياس التشابو الأساس لعملية الاستًجاع، ويوجد طيف واسع من ىذه ابػصائص 
     التي استعرضنا قسما كبتَا منها في فصوؿ سابقة في ىذا الكتاب، ويبتُ ابعدوؿ

 أبنها. 24-7

بىتلف عن  CBIRاع الصّور بناءً على المحتوى وبذدر الإشارة ىنا إلى أف استًج
لأفّ المحتوى الطبي للصورة  CBMIRاستًجاع الصّور الطبّيّة بناءً على المحتوى 

والتعرؼ على أعضاء بؿددة في مواقع بؿددة بهعل العملية أكثر تعقيداً ويتطلّب دقةّ 
الضجيج أعلى. ولذلك، يُضاؼ في أنظمة استًجاع الصور الطبية مراحل لتخميد 

 وحذؼ النصوص ابؼكتوبة وأحياناً مرحلة انتقاء خصائص لتحستُ دقة الإستًجاع.

 

 خصائص الصورة المستخدمة في الاسترجاع 01-3-3-0

نوع ابػصائص ابؼستخدمة في نظاـ الإستًجاع دورا حابظا في الأداء الذي بيكن ل إف
ابؼستخدمة في ىذا الوصوؿ إليو، ولذلك سنستعرض باختصار أنواع ابػصائص 

 أف ابػصائص تنقسم أساسا إلى نوعتُ: 7-24المجاؿ. يبتُ ابعدوؿ 

 خصائص الكثافة )السويات الرمادية والألواف، والتًكيب البنيوي(، و .2
ابػصائص ابؽندسية )بؾموعات النقاط والأطر وابؼنحنيات، والسطوح ابؽندسية،  .1

 وابؼناطق وأجزاؤىا، وغتَىا(.
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 تخداـ ىذين  الصنفتُ في بؾاؿ الاستًجاع بإبهاز.وسنلقي الضوء على اس

 

  أىم الخصائص المستخدمة في الاسترجاع. 8-01الجدوؿ 

 أىم الخصائص المستخدمة في مجاؿ أنظمة استرجاع الصور الطبية
 طرائق الاستخلاص طرائق التمثيل الصنف

السويات الرمادية  خصائص الكثافة
 والألواف

 برليل ابؽيستوغراـ 
 العزوـ 

 ابؼعابعة الكتلية 
 مصفوفات التًاكيب ابؼشتًكة  التًكيب البنيوي 

 طيف طاقة برليل فورييو 
 خصائص غابور 
 برويل ابؼوبهة 

الخصائص 
 الهندسية

 فضاءات الأشكاؿ  بؾموعات النقاط

 التقريب بالتضليع  الأطر وابؼنحنيات 
 ىيستوغراـ ابغواؼ 

 برويل فورييو 
 بؾموعات ابؼستويات وبرويلات ابؼسافة  ابؽندسيةالسطوح  

 ابغقوؿ الغاوصية العشوائية 
 النماذج الإحصائية للأجزاء التشربوية  ابؼناطق وأجزاؤىا 

واصفات ابؼناطق بالاعتماد على برويل 
 ابؼوبهة 

 التوزيع ابغيّزي للمناطق ذات الأبنية 
 الشكل العاـ )ابغجم، التمركز، التحدب( غتَىا 
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 : خصائص اللوف والكثافةالنوع الأوؿ

يعود استخداـ اللوف كطريقة في استخلاص ابػصائص والواصفات إلى  :اللوف
بدايات أنظمة استًجاع الصور بالاعتماد على بؿتواىا، فإما أف بوسب ىيستوغراـ 

 ,HSL – Hue, Saturationالصورة ابؼلونة )في فضاء لوني مناسب مثل 
Luminance ًبؼتوس   (، أو تقسم الصورة إلى أقساـ فرعية يعافً كل منها وفقا

متجو ابؼركبات اللونية فيها. وفي المجاؿ الطبي، لا يدخل ىذا النوع من ابؼعابعة إلا في 
الصور ابؼلونة مثل صور تشخيص الأمراض ابعلدية، والعينية، وصور التنظتَ ابؼعوي، 
أو عند استخداـ الألواف الزائفة للتعبتَ عن ابعريانات كما ىو ابغاؿ في تشخيص 

ة، وىي بصيعها لا تشكّل حالات أساسية في أبحاث استًجاع الصور الأمراض القلبي
الطبية. أما بقية الصور )الصور الشعاعية( فهي تتمتع بتدرجات رمادية، ولا تدخل 

 معابعتها ضمن تصنيفات ابؼعابعة اللونية.

برظى طرائق ىذا النوع بأبنية بالغة في المجاؿ الطبي نظراً لقدرتها  التركيب البنيوي:
ى التعبتَ عن التفاصيل الدقيقة المحتواة في بنية الصورة، فمثلًا، تتمتع الكييسات عل

cysts  أو العقد ابؼصمتةsolid nodules   بكثافة داخلية منتظمة وخصائص
كثافة سويات معينة، بينما تعاني الإصابات الأكثر تعقيداً من خصائص غتَ 

 العمليات ابؼورفولوجية
 العلاقات ابغيزية وابؼوضعية 
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درة الإنساف على بسييزىا متجانسة في سوياتها. وقد يكوف بعضها دوف حدود ق
 بالنظر، بينما يكوف ابغاسوب أكثر قدرة على استخلاصها وكشف أبماطها رياضياً.

 

 

 خصائص الشكل النوع الثاني :

استخدمت واصفات الأشكاؿ في تطبيقات متعددة من أنظمة التشخيص  
بدساعدة ابغاسب، مثل تشخيص أمراض ابؼعي باستخداـ الصور الطبقية المحورية 
وكشف العقد الرئوية، وحريّ بنا القوؿ أف ىذه الواصفات برمل قدرات كبتَة في 

نها غتَ مطبقة الكشف عن الاعتلالات ابؼرضية في أنظمة استًجاع الصور، ولك
حالياً بشكل فعاؿ في ىذا المجاؿ، ولم تستغل بصيع الأبحاث ابؼنجزة القدرات الكاملة 
لواصفات الأشكاؿ، وإبما ابزذت إحدى منحيتُ. إما إجراء قياسات على التًكيب 
البنيوي للشكل أو تطبيق بظات توصيفية عامة وبسيطة للأشكاؿ، وىي غتَ قادرة 

بتُ المجموعات ابؼدروسة، كما تقف مسألة بذزيء الصورة على إبهاد تصنيف حاسم 
عائقاً أماـ عدـ استخداـ واصفات الأشكاؿ بشكل فعّاؿ، فالبتٌ التشربوية أو 
الاعتلالات ابؼرضية موضع الاىتماـ تكوف مضمّنة في خلفيات عشوائية في 

 .خصائصها الشكلية، الأمر الذي بهعل بناء خوارزمية بذزيء آلي بردياً صعباً 

 

 قياس التشابو 01-3-3-2
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ؼ باستخدامو تعتمد قياسات التشابو على بناء فضاء ابذاىي متعدد الأبعاد تعر  
عمليات قياس للمسافة )مثل ابؼسافة الأقليدية( لقياس مقدار الاختلاؼ بتُ القيم 
ابؼمثلة بأبعاده. وتستخدـ العديد من أنظمة استًجاع الصور ىذه ابؼسافات نظراً 

طبيقها حاسوبيا. وبيكن أف تستخدـ تقنيات قياس التشابو الأخرى التي لسهولة ت
ذكرناىا في فصل سابق، أو استخداـ تقنيات أكثر تعقيدا كالتصنيف باستخداـ 

 .support vector machineآلة ابؼتجو الداعم  الشبكات العصبونية و

 

 أمثلة عملية  01-3-3-3

 على المحتوى المرضي استرجاع صور الكبد المقطعية اعتمادا -آ 

نتيجة استًجاع حالات صور كبد مصابة بأوراـ وعائية  42-24يبتُ الشكل 
مشابهة لصورة استعلاـ )الصورة المحاطة بإطار في الزاوية العليا اليسرى( من قاعدة 
بيانات صورية من دراسة أجريت بجامعة ستانفورد الأمريكية. استخدمت خصائص 

وية لقياس التشابو. وكاف متوس  دقة الاستًجاع من حواؼ الصور وخصائص بني
آفات  2 صورة طبقية بؿورية تتضمن 24%. احتوت قاعدة البيانات على 84
حالات  24إصابات بأوراـ وعائية، و 6صورة بغالات إصابة بكييسات، و 22)

نتائج الاستًجاع مع برديد درجة  نفسوالشكل ويبتُ إصابة بأوراـ انتقالية(. 
حظ أف الصور من ابغالة الثالثة التي تتبع بؽا صورة الاستعلاـ قد أعطت التشابو. نلا

الصورة اليسرى في  42-24في الشكل أعلى درجات تشابو بتُ بصيع ابغالات.
الصف الأوؿ ىي صورة الاستعلاـ وبقية الصور في الصف نفسو إلى بيينها إضافة 
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لثالثة. نلاحظ أف ىذه إلى الصورة اليسرى من الصف الثاني ىي صور من ابغالة ا
 وىي أعلى من بقية الصور. 2و  2.1الصور أعطت درجات تشابو بتُ 

 

 
 (2( أوراـ وعائية،)0استرجاع صور مقطعية محورية للكبد تحتوي ) 50-01الشكل 

 اليسرى ىي صورة الاستعلاـ. ( كييسات.الصورة العليا3أوراـ انتقالية، )

 

 المحتوى التصويرياسترجاع صور دماغ بناء على  -ب 

نظاـ استًجاع صور طبية من قاعدة بيانات لصور رنتُ  41-24 الشكلتُيب
مغناطيسي للدماغ حيث تم تنفيذ عملية الاستًجاع من خلاؿ تطبيق معياري طاقة 

  ةرئيسوالتحليل باستخداـ ابؼركبات ال Wavelet Transformبرويل ابؼوبهة 
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Principal Component Analysis   استًجعت الصّور التي حيث
 .برقّق أعلى تشابو باستخداـ ىذين ابؼعيارين

 
استرجاع صور طبيّة على أساس المحتوى التصويري من قاعدة بيانات  52-01الشكل

 ة.رئيسلصور رنين مغناطيسي للدماغ باستخداـ تحويل المويجة والمركبات ال

 

 استرجاع أفضل شريحة كبد مقطعية من أجل التشخيص –ج 

البحث الثاني الذي استعرضناه في ىذا الفضل أحد تطبيقات  نعدّ بيكن أف 
 الاستًجاع اعتمادا على المحتوى.

 

 الحاجة لاستمرار التطوير 01-3-3-4

مع ظهور قواعد بيانات ضخمة للصور الطبّيّة من مرتبة عشرات آلاؼ الصّور  
ى حواشي الصّور غتَ تُصبح عملية البحث التقليدية اعتماداً على النص ابؼكتوب عل
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فعّالة. وكما عرضنا في القسم السابق للتو، بيكن الوصوؿ إلى استًجاع للصور من 
ساس المحتوى التصويري بكفاءة معقولة. وقد أقاعدة بيانات صور طبية على 

أظهرت البحوث الأحدث إمكانية استًجاع صور طبية على أساس المحتوى 
أمريكية لعنق الرحم برتوي أكثر من مائة التصويري من قاعدة بيانات صور طبية 

ألف صورة بدرجة معقولة. وخلصت الدراسات أف ىذا النوع من الأنظمة لا يزاؿ 
وير للوصوؿ إلى إمكانية استخدامو في الفحص الروتيتٍ. وتم تلخيص طبحاجة إلى الت

 النقاط التي لا تزاؿ بحاجة للتطوير كما يلي:

ابغاجة للتوصّل إلى تقنيات بذزيء عالية الأداء مع الدّقةّ ابؼنخفضة والضجيج  – 1
 ابؼرتفع الذي تعاني منو الصّور الطبّيّة عادةً.

ابغاجة للتوصّل إلى خصائص أو بؾموعات خصائص أكثر دقّة في نقل  – 1
ج المحتوى البصري للصور إلى قيم موثوقة في الواقع العملي وأقل حساسيّة للضجي

 الذي برتويو الصور الطبية عادة.  

 ابغاجة لإبهاد طرائق فهرسة بُسكِّن من الاستًجاع الأسرع للصور. – 2

 البحث في بؾاؿ إبهاد طرائق قياس تشابو ذات فعاليّة أكبر. – 3

 العمل على إبهاد واجهة رب  رسومية تؤمن تواصلا أسهل مع النظاـ. – 4
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 الفصل

 الحادي عشر

 

الذكية للصور الطبيةالمعالجة   
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 مقدمة

أصبح مفهوـ "معابعة الصور" واضحا من خلاؿ الفصوؿ السابقة التي تناولت 
معابعة الصور الطبية في المجالتُ ابغيزي والتًددي.  ولكي نتناوؿ مفهوـ "ابؼعابعة 
الذكية"، لا بد من توضيح مفهوـ " الذكاء". ولأننا نتعامل مع معابعة حاسوبية 

زاوية ما يعرؼ بالذكاء الصنعي للصور، لا بد أف نتناوؿ ىذا ابؼفهوـ من 
artificial intelligence  لأف تقنيات ابؼعابعة الذكية ستنفذ في النهاية

ابغاسوب للوصوؿ إلى ىدؼ بؿدد أو بؾموعة من الأىداؼ الواضحة، تبعا  بوساطة
 للمسألة أو ابؼسائل ابؼطروحة.

intelligence الذكاء  00-0  

الذىتٍ أو المحاكمة العقلية التي تؤدي إلى  بيكن أف نعرؼ الذكاء بأنو ذلك السلوؾ
قرارات صحيحة نابذة عن برليل مسألة ما اعتمادا على معرفة بطبيعة ابؼسألة 
وبطبيعة القواعد و القوانتُ التي بركمها وما ينتج عن تطبيق ىذه القواعد والقوانتُ 

 على ىذه منفردة أو على شكل بؾموعات، مرة واحدة أو على مراحل متتابعة
 .ابؼسألة

 

الذكاء الإنساني 00-0-0  

الذكاء الإنساني نوعاف: "فطري" خلق مع الإنساف وىو ما بييز مقدرة شخص عن 
آخر إذا نشأ الإثناف في البيئة نفسها وتعاملا مع ابؼسألة نفسها، و"مكتسب" يتم 
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تعلمو عبر ابػبرة والتجربة والتعلم. وبؿصلة ىذين النوعتُ من الذكاء تشكل الذكاء 
والذي ينعكس في المحصلة على مدى بقاحو في ابغياة.  ،العاـ لشخص ما

وفي الوقت نفسو كسوؿ ولا يطور  ،فالشخص الذي يتمتع بذكاء فطري حاد
معرفتو، قد يكوف أقل بقاحا من شخص يتمتع بذكاء فطري متوس  لكنو بؾد و 

 بؾتهد يسعى دائما لتطوير معرفتو وخبرتو.

 

الذكاء الصنعي  00-0-2  

قصد بالذكاء الصنعي ذلك الذكاء الذي تتمتع بو الآلة ) ابؼقصود بالآلة  ي
machine  ىو ابغاسوب أو آلة يتحكم بعملها حاسوب(. ويسمى بالصنعي

لأنو ليس من صنع ابػالق بل من صنع الإنساف عن طريق برنامج حاسوبي بتصميم 
بشكل جزئي أو  "intelligentمعتُ يؤدي مهمة معينة. ويكوف أداء الآلة "ذكيا 

كلي إذا اتصف بإحدى أو بعض )أو بصيع( بظات الذكاء التي يتصف بها الذكاء 
و التعلم  reasoningوالاستنتاج  analysisالإنساني من مقدرة على التحليل 

learning  وابزاذ القرارdecision making  ،الصحيح، وأكثر من ذلك
 having"امتلاؾ معرفة ميتا ابؼقدرة على شرح بؼاذا وكيف ابزذ القرار، أي 

meta knowledge فعلى سبيل ابؼثاؿ، لا نستطيع القوؿ عن برنامج ."
حاسوبي يعافً صورة ثدي ويعطي النتيجة بأنها "سليمة" أو "مصابة بورـ خبيث أو 
بضيد" بأنو برنامج أو نظاـ ذكي فعلا إف لم يقدر على شرح أسباب ابزاذ ىذا القرار 

ة صحيحة. أما إذا أعطى النظاـ القرار بأف الصورة برتوي حتى ولو كانت النتيج
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ورما خبيثا لأف بقعة الورـ التي تظهر في الصورة "في ابؼوقع ابؼعتُ" داكنة أكثر من 
جوارىا وبؿيطها ابػارجي مشرشر )غتَ منسجم الامتداد، أو متعرج على شكل 

لطبيب نتوءات حادة(، ...، إلى آخر وصف التشخيص الذي بياثل تشخيص ا
 .  truly intelligent حقاوتفستَه، بيكن أف نقوؿ: إف النظاـ ذكي 

 

ما ىو الذكاء الصنعي؟ 00-0-3  

وما  ؟ابغاسوب، فما تعريفو الدقيق بوساطةذكرنا أنو ذكاء من صنع الإنساف ينفذ 
وكيف نعكس ذلك كلو على معابعة الصور الطبية  ؟وما تطبيقاتو ؟مكوناتو وأدواتو

 لنقوؿ: معابعة ذكية للصور الطبية؟

 

تعاريف 000-0-3-0  

 على الرغم من أنو متفق عليو أف الذكاء الصنعي يهتم بتصميم الأنظمة الذكية
 artificialحيث طرح مصطلح "الذكاء الصنعي"  2845، فإنو منذ عاـ وبرليلها

intelligence  من قبل لأوؿ مرة  John McCarthy  وMarvin 
Minsky وبعد أكثر من نصف قرف من البحث والتطوير والتأليف في بؾاؿ ،

الذكاء الصنعي الذي حظي باىتماـ بفيز بتُ الفروع العلمية ابؼختلفة، لم يتفق حتى 
التي  اتريفصطلح. ونورد فيما يلي أشهر التعالآف على تعريف موحد بؽذا ابؼ

 ظهرت:
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الذكاء الصنعي ىو ذلك الفرع من علوـ ابغاسوب الذي يركز على تطوير  (2)
أنظمة حاسوبية براكي عملية حل ابؼسائل عن طريق تطوير نسخ من 

 (.Elaine Rich 1983وظائف الدماغ )إلتُ ريتش 
ىو دراسة كيفية جعل ابغواسيب تقوـ بأشياء لا يزاؿ الناس حتى الآف  (1)

 (. 2874Charniakيؤدونها بشكل أفضل )تشارنياؾ 
ىو ذلك الفرع من علوـ ابغاسوب الذي يهتم بأبستة السلوؾ الذكي )لوجر  (2)

Luger 2002.) 
كتلك وبرليلها  بؾاؿ الذكاء الصنعي يهتم بتصميم الأنظمة الذكية  (3)

بصعية  ACMابؼوجودة في الروبوتات وابؼركبات الفضائية ذاتية التحرؾ )
 الآلات ابغاسوبية الأمريكية(.

الذكاء الصنعي كموضوع علمي بأسسو وتطبيقاتو على شكل رسم شجرة ويلخص 
 computer بستد جذورىا في بؾالتُ أساسيتُ: الأوؿ ىو علم ابغاسوب

science ، والثاني ىو اللسانيات أو علم اللغاتlinguistics  بينما بيتد ،
إلى النظم  game playingبؾاؿ تطبيقاتو من  ألعاب ابغاسوب 

 computer visionمرورا  بالإبصار ابغاسوبي   expert systemsابػبتَة
شجرة  2-22. يبتُ الشكل speech understanding و فهم الكلاـ 

 الذكاء الصنعي وتطبيقاتو.
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شجرة الذكاء الصنعي وتطبيقاتو. 0-00الشكل   
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النظاـ الذكي  00-0-4  

)حكيم( بابذاه ابؼهمة ىو ذلك النظاـ القادر على فهم بيئتو و يتحرؾ بشكل ذكي 
ومع الإنساف  ،agentsخرين ويقدر على التفاعل مع الوسطاء الآ ،ابؼوكلة إليو

(ACM.) 

 

النظاـ الأكثر ذكاءً  00-0-5  

( ىو ليس النظاـ truly intelligent) "حقاالذكي "النظاـ الأكثر ذكاءً أو 
. ىذا النظاـ بهب ألا يكوف النظاـ الذي يعرؼ ما يعرؼالذي يعرؼ فق ، وإبما 

قادرا على حل ابؼسائل فق ، وإبما بهب أف يكوف قادرا على شرح كيفية ابغل وبؼاذا 
ابزذ قرارات معينة. "ابؼعرفة حوؿ ابؼعرفة"   )تدعى في بعض ابؼراجع "ابغكمة 

wisdom تشكل سوية أعلى من ابؼعرفة تدعى معرفة ميتا )"meta 
knowledgeحقارفة أمر أساسي في تصميم الأنظمة الذكية ، وأبستة ىذه ابؼع 

العلاقة بتُ البيانات وابؼعلومات  1-22(. يبتُ الشكل 1444)لوجر  وتطويرىا
 وابؼعرفة و معرفة ميتا.
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البيانات والمعلومات والمعرفة والحكمة. 2-00الشكل   

 

  Meta knowledgeمعرفة ميتا
كي بيتلك النظاـ معرفة ميتا، لا بد أف تكوف آلية بسثيل ابؼعرفة بطبيعة ابؼسألة التي 
يستخدمها بسكنو من ذلك، ومثاؿ ىذا النوع من التمثيل ىو ما يدعى الشبكات 

، وىي باختصار: لا تكتفي بوصف الشيء semantic networksالدلالية  
جمية والوصفية والوظيفية بتُ ىذه بدكوناتو الأساسية، بل بالعلاقات ابغيزية وابغ

ابؼكونات. وكمثاؿ بسي : لا يكفي أف يصف التمثيل جسم الإنساف  بأنو يتكوف 
من رأس و رقبة وذراعتُ و رجلتُ وجذع، بل بهب أف يصف العلاقة ابغيزية كأف 
نقوؿ: الرأس ىو ابعزء الأعلى والرجلتُ بنا ابعزءاف السفلياف وأف الرقبة تقع بتُ 
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ابعذع، وأف اليداف تستعملاف لإمساؾ الأشياء، والرجلتُ تستعملاف لنقل الرأس و 
 ابعسم، والرأس ىو المحرؾ الأساسي للجسم، وىكذا....

 

النظاـ المبني على المعرفة والنظاـ الخبير والنظاـ الذكي 00-0-6  

إف جوىر الذكاء ىو استخداـ ابؼعرفة في استنباط الاستنتاجات والوصوؿ إلى حلوؿ 
غتَه. وىذه ابؼعرفة بيتلكها الإنساف  منالكائن البشري بو وىو ما يتميز  ،ابؼسائل

وصولا إلى مرحلة الإتقاف والنبوغ في  ،عبر التعلم من مرحلة الطفولة إلى مرحلة الرشد
 بؾالات معينة. 

ابؼخط  الكتلي العاـ للنظاـ ابؼبتٍ على ابؼعرفة  2-22يبتُ الشكل 
knowledge-based system:يتكوف ىذا النظاـ كما نرى من . 

وتعرؼ أحيانا بدرحلة ابؼواءمة بتُ ابؼستثمر  ،I/Oوحدة إدخاؿ وإخراج  - 2
 و يتم من خلابؽا: ،والنظاـ

  إدخاؿ ابغقائقfacts  و القواعدrules والبياناتdata .إلى النظاـ 
 واستفسارات النظاـ  ،توجيو استفسارات ابؼستثمر إلى النظاـ

 للمستثمر.

 التي تتكوف من كتلتتُ بنا: knowledge base(KB)قاعدة ابؼعرفة  - 1

  قاعدة بيانات ابغقائقfact base. 
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  قاعدة بيانات القواعدrule base. 

 
المخطط الكتلي العاـ للنظاـ المبني على المعرفة. 3-00الشكل  

 

 inference engineتراكيب التحكم التي تتضمن بؿرؾ الاستدلاؿ  -2
. وتعمل تراكيب التحكم inference controlو التحكم الاستدلالي 

المحددة من قبل و لوؿ ابؼطلوبة للمسألة ابغلى إعلى قاعدة ابؼعرفة للوصوؿ 
الذي بيكن أف يكوف طبيبا أو خبتَا جيولوجيا أو خبتَا  userابؼستخدـ 

إعطاء  علىمتوس  ابػبرة في بؾاؿ معتُ يستعتُ بنظاـ خبتَ لاستكماؿ ابؼقدرة 
 القرار الصحيح في موضوع معتُ في بؾاؿ عملو.
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المعرفة وأنواعها 00-0-6-0  

بتٍ اختصاص الذكاء الصنعي الذي يتمتع بو ابغاسوب الذي يشغلو برنامج طور 
واستخدامها في الاستنتاج   knowledgeلغرض معتُ على برصيل ابؼعرفة 

  وبيكن تقسيم ابؼعرفة إلى ثلاثة أنوع رئيسة ىي:

 

 declarativeالتصريحية  -آ 

وىي بؾموعة ابغقائق ابؼتعلقة بدسألة معينة ويعرفها ابػبتَ مثل:  توجد كتلة في صورة 
ماموغراـ الثدي؛ حواؼ الكتلة ملساء؛ حواؼ الكتلة متعرجة؛  ابؼظهر العاـ للكتلة 

ثل ورما داكن؛ ابؼظهر العاـ فاتح؛ الكتلة ذات ابغواؼ ابؼلساء ىي كتلة بضيدة )لا بس
 خبيثا(؛ الكتلة ذات ابغواؼ ابؼتعرجة ىي كتلة خبيثة )بسثل ورما خبيثا(، وىكذا..

 

 proceduralالإجرائية  -ب 

التي ترب  حقائق ابؼعرفة التصربوية ببعضها تشكل ابؼعرفة  actionsالأفعاؿ 
، و يشكل الدمج بتُ ابؼعرفتتُ procedural knowledgeالإجرائية 
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. ومن الناحية العملية بيكن أف يوجد rulesئية  قوانتُ أو قواعد التصربوية والإجرا
من بضعة قواعد إلى عدة آلاؼ قاعدة في قاعدة ابؼعرفة للنظاـ ابػبتَ، تبعا لتعقيد 

 بؾاؿ خبرة النظاـ وتعقيد الوظائف التي يقوـ بها.

لغة بربؾة   statements بجمل تُتشكل ابؼعرفة التصربوية والإجرائية معا، بفثلت
  ، Predicate Calculusأو ابغساب ابػبري  ،Prologبؿددة مثل برولوغ 

أو أية لغة بربؾة أخرى مناسبة، بسثيلا مرمزا بؼهارات ابػبتَ  ،Lispأو الليسب 
 البشري وخبرتو وتعليميو وتدريبو.

شبكات  وأ ،production rules بسث ل معرفة ابػبتَ على شكل قواعد إنتاج 
أو طرائق بسثيل معرفة  ،framesو إطارات أ ،semantic networks دلالية
 أخرى.

تسمى استًاتيجيات حل ابؼسائل التي تطبق من قبل بؿرؾ الاستدلاؿ "القواعد 
وبؾاؿ تطبيقها الفعلي ىو قاعدة ابؼعرفة، حيث  ، heuristic rulesالتخمينية"  

أـ خلفيا  ،forwardبودد بؿرؾ الاستدلاؿ ابذاه الاستنتاج: أماميا 
backward ؛ البحث بشكل أعمىblind search،  أـ في العمق أولا

depth first،  أـ في العرض أولاbreadth first،  أـ بزمينيا
heuristically كما بول التعارضات في تطبيق القواعد ويطبق القواعد الأكثر .

تًاتيجيات أحيانا دقة في الاستنتاج للحالة ابؼعينة. وتسمى نتائج تطبيق ىذه الاس
 ". heuristic knowledge"ابؼعرفة التخمينية 
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مهندس ابؼعرفة  يعدّ وتتمثل أبنية النظاـ ابػبتَ بابؼعرفة التي برتويها قاعدة معرفتو التي  
في ابؼوضوع  domain expertمسؤولا عن بنائها بالتعاوف مع ابػبتَ البشري 

المحدد )طبيب، خبتَ جيولوجي، إلخ..(. وأفضل أنواع قواعد ابؼعرفة  ىي القواعد 
تنمّي وتصحح نفسها خلاؿ الاستعماؿ الفعلي بدا أف الديناميكية التي تستطيع 

 .(Ammar, 2011)كما يفعل الإنساف بساما   ،learning يعرؼ بالتعلم 

خط  العاـ للنظاـ ابؼبتٍ على ابؼعرفة. وقد ابؼ 2-22بظينا ابؼخط  ابؼبتُ في الشكل 
جاءت ىذه التسمية من كوف قاعدة ابؼعرفة تضم عددا غتَ بؿدد من قواعد ابؼعرفة 

(m ،وبيكن أف تكوف الأولى طبية عينية و الثانية طبية قلبية والثالثة جيولوجية .)
 بقية مكونات النظاـ فهي ثابتة في الأساس.إلى وىكذا. أما بالنسبة 

 

 النظاـ الخبير والنظاـ المبني على المعرفة 00-0-7

إف كل نظاـ خبتَ لا بد أف بوتوي بابغد الأدنى قاعدة معرفة بسكنو من الاستنتاج 
وبالتالي كل نظاـ خبتَ ىو نظاـ مبتٍ على ابؼعرفة والعكس ليس صحيحا لأف بعض 

بشكل  2-22ما يصنف بالأنظمة ابؼبنية على ابؼعرفة لا تتبع البنية ابؼبينة في الشكل 
 مثلا. agent صريح ،كالوسي  

 

 النظاـ الخبير والنظاـ الذكي 00-0-8
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نو إو أكثر من تقنيات الذكاء الصنعي بيكن أف نقوؿ عن أي نظاـ يستخدـ تقنية أ
. وبالتالي فإف أي نظاـ خبتَ ىو نظاـ ذكي intelligent systemنظاـ ذكي 

بالضرورة لأف بناء قاعدة ابؼعرفة واستقصائها والبحث فيها من أجل الاستدلاؿ 
 والوصوؿ إلى النتائج يتطلب استخداما فعالا لتقنيات الذكاء الصنعي.والاستنتاج 

واستنادا للمفهوـ الذي أوردناه أعلاه فإف أي نظاـ تطبيقي  يقع في إطار التطبيقات 
ىو نظاـ ذكي أيضا. وبقدر ما يستخدـ النظاـ من  2-22ابؼبينة في الشكل 

مسائل معقدة وإعطاء قرار  تقنيات الذكاء الصنعي التي بسكنو من الوصوؿ إلى حل
صحيح فيها يكوف ذكاؤه أفضل، ويصل النظاـ ذروة الذكاء عندما يصبح قادرا على 
ابزاذ القرار )الذي يفتًض أف يكوف صحيحا( وعلى شرح اسباب ابزاذ ىذا القرار 

 truly intelligent حقاوكيفية ابزاذه، وىذا ما بظيناه في البداية النظاـ الذكي 
system. 

 

 مثاؿ: نظاـ خبير لتعتيب الصور
بيكن أف نطبق ابؼفاىيم السابقة التي عرضناىا في سياؽ شرح بنية النظاـ ابػبتَ في 
بؾاؿ معابعة الصور على نظاـ خبتَ لتجزيء الصور باستخداـ التعتيب كمثاؿ 

 توضيحي مبس .

أو  على الرغم من أف التعتيب يعد مرحلة أولية في معابعة الصور تسبق أي بسثيل
ؼ أو تفستَ للصورة، فهو من أعقد ىذه العمليات وعلى جودة ىذه وصف أو تعرّ 

العملية تتوقف جودة أداء العمليات اللاحقة. فالصورة غتَ المجزأة بشكل صحيح 
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تعطي نتائج ناقصة أو غتَ صحيحة في بصيع ابؼراحل اللاحقة.  ومن ابؼعروؼ جيدا 
صنف من الصور ليس جيدا بالضرورة في علم معابعة الصور أف التعتيب ابعيد ل

، ولا بد من الاعتماد على خبرة الشخص ابؼتخصص في ىذا المجاؿ لصنف آخر
( في اختيار طريقة التعتيب problem domain expert)ابػبتَ البشري 

ابؼناسبة لكل نوع من الصور. اعتمادا على ىذه ابؼقدمة، لو استطعنا بناء نظاـ خبتَ 
أنواع من الصور ببرنامج واحد لأبقزنا نظاما خبتَا ذا تطبيق قادر على تعتيب عدة 

 فعلي مفيد.

ذكرنا أف قيمة النظاـ ابػبتَ تتحدد أساسا بابؼعرفة التي برويها قاعدة معرفتة من 
"حقائق" و "قواعد". نورد فيما يلي ابغقائق والقواعد التي بيكن أف برتويها قاعدة 

 ابؼعرفة لنظاـ التعتيب ابػبتَ.

 الحقائق -آ 

بيكن أف ندرج  الثامنبناء على ما ذكرناه في ابعزء ابؼتعلق بالتعتيب في الفصل 
 ابغقائق التالية في قاعدة بيانات ابغقائق:

 ابؽيستوغراـ ىو وصف إبصالي للصورة يستخدـ في اختيار العتبة. – 2
 الصورة ذات التباين ابعيد التي برتوي نوعا واحدا من الأجساـ إضافة إلى  –1

 واد. بينهماف ايستوغرامها  قمتابػلفية يكوف بؽ
الصورة ذات التباين ابعيد التي برتوي نوعتُ اثنتُ من الأجساـ )كصورة    –2

كرية الدـ البيضاء( إضافة إلى  ابػلفية يكوف بؽيستوغرامها  ثلاث قمم 
 منفصلة بواديتُ.
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 الصورة التي بوتوي ىيستوغرامها قمة واحدة تكوف إما : –3
 لا برتوي أجساما بل خلفية فق ، أو صورة 3-2
صورة برتوي أجساما من نوع واحد وخلفية لكن التباين منخفض  3-1

 مساحة ابػلفية.إلى ومساحة الأجساـ صغتَة بالنسبة 

 القواعد -ب 

قمتتُ منفصلتتُ بواد بكسب العتبة في النقطة  اإذا كاف ابؽيستوغراـ ذ – 2
 الوادي. في الأخفض

عدة نقاط بؽا نفس القيمة في الوادي، ننعم ابؽيستوغراـ بالتوسي  إذا ظهرت  -  1
 قبل اختيار العتبة.

 تفصلاف نوعي تُ اللتتُيستوغراـ ثلاث قمم، بلتار العتبتإذا احتوى ابؽ – 2
وبلتار العتبتتُ في النقطتتُ الأخفض في  ،الأجساـ عن بعضهما وعن ابػلفية

 الواديتُ.
 (.1أي من الواديتُ، نطبق القاعدة ) إذا ظهرت أكثر من قيمة في -3
تباين، ثم ننعم الإذا كاف ابؽيستوغراـ وحيد القمة نطبق عملية زيادة  -4

 بالتوسي  قبل اختيار العتبة.
إذا كاف ابؽيستوغراـ وحيد القمة وفشلت عملية زيادة التباين في إظهار  –5

بلاسياف التي الوادي لاختار العتبة، نطبق عملية تعميق الوادي بطريقة اللا
 تعلمناىا.
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بيكن زيادة ابغقائق والقواعد في ضوء التطبيق العملي وبحسب طرائق التعتيب 
التي سيستخدمها النظاـ فهناؾ العديد من الطرائق التي لم تذكر في الكتاب 

 وبيكن الوصوؿ إليها بسهولة في ابؼراجع.
 

 المواءمة بين المستخدـ والنظاـ -ج 

 (I,O)في نظاـ خبتَ من ىذا النوع، سيكوف دور كتلة ابؼواءمة بتُ الدخل وابػرج 
للرب  بتُ النظاـ وابؼستثمر ىو تأمتُ إدخاؿ الصورة ابؼراد تعتيبها )قراءتها( و إظهار 
. ويقوـ بؿرؾ الاستدلاؿ  الصورة ابؼعابعة أو ابؼعتبة وطباعتها وبززينها حسب اللزوـ

واعد ويقوـ التحكم الاستدلالي بتحديد ابغقائق التي بتحديد تسلسل تطبيق الق
 سيبدأ منها الاستنتاج المحدد.

أما استفسارات النظاـ فيمكن أف يصمم النظاـ ليوجهها للمستثمر في حاؿ عدـ 
مقدرتو على برديد العتبة وطلب معلومات أو توجيهات من ابؼستثمر. كما بيكن أف 

الاستفسارات من ابؼستثمر كأف يسأؿ  بعض عنيزود النظاـ بإمكانية الإجابة 
مناسبة بسبب النتيجة التي النظاـ عن أسباب اختيار عتبة معينة يراىا ابؼستثمر غتَ 

 ، وىكذا.أعطتها

 

 المنطق الاحتمالي والنظم الخبيرة 00-0-9
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Fuzzy  logic and expert system                        
إف إحدى أىم ميزات النظم ابػبتَة ىي مقدرتها على التعامل مع ابؼعرفة الناقصة عبر 

"  Fuzzy (possibilistic) logicاستخداـ ما يسمى "ابؼنطق الاحتمالي 
والذي وسّع ابؼنطق التقليدي ليتضمن الأعداد ابغقيقية  2854الذي اختًع عاـ  
 ابؼثاؿ، عندما نكتب: ". فعلى سبيل2" و الواحد"4إضافة إلى الصفر "

P(tall(X)) = 0.75 
          أف  predicate calculusتعتٍ ىذه العبارة في لغة ابغساب ابػبري 

"X   طويل" بدرجة ثلاثة أرباع الواحد من الصحة، وتعتٍ في الوقت نفسو أنها ربع
خطأ. ولكي نضم قيم ابغقيقة غتَ الصحيحة يعرؼ "ابؼنطق الاحتمالي" ما يكافئ 

 كما يلي:  NOTو  ORو   ANDالعلاقات ابؼنطقية  

P1 AND p2 = MIN(p1,p2) (*smaller*) 

P1 OR p2 = MAX(p1,p2) (*greater*) 

NOT P1 = 1 – p1 (*inverse*)  

وبهذا الشكل بيكن مراكمة الأدلة ابعزئية بطريقة سليمة، وبيكن استخداـ ابؼنطق 
 ، REVALالاحتمالي في نظم دعم القرار كما في نظاـ "ريفاؿ" 

(R. Forsyth, 1984). 

" وىو Certainty Factorوفي ىذا السياؽ تم تعريف ما يسمى "عامل الثقة 
رجة الثقة" التي بيكن أف نعطيها لاستنتاج معتُ بنتيجة مراكمة الأدلة تعبتَ عن "د
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ابعزئية حتى ىذه النقطة ) النقطة التي تم فيها مراكمة آخر دليل ثقة جزئي(. وعامل 
 الثقة ىو حاصل الفرؽ بتُ مركبتتُ، ويعطى بالعلاقة التالية:

CF[h : e] = MB[h : e] – MD[h : e]. 

 ف:إحيث 

MB: measure of believe 
MD: measure of disbelieve 
h: hypothesis 
e: evidence 

CF[h : e]  ىو الثقة في الافتًاضh  الذي أعطى الدليلe و ،      
MB[h : e]  ىو قياس لتصديقh  الذي أعطىe  في حتُ أفMD[h : e] 

 .eالذي أعطى الدليل  hىو قياس درجة عدـ التصديق في الافتًاض 

"الصحة الكاملة" مع قيم  1+"ابػطأ الكامل" إلى   1-من  CFوتتًاوح قيم 
" . أما قيم  ignorance جزئية بينهما، ويشتَ "الصفر"  إلى  "عدـ ابؼعرفة

MB  وMD " 2" والواحد "4فيمكن أف تأخذ قيما بتُ الصفر." 

كانت ىذه ابؼقدمة الوجيزة عرضا مبسطا بؼبدأ استخداـ ابؼنطق الاحتمالي وعوامل 
في الوصوؿ إلى استنتاجات تدعم قرارا معينا في حاؿ توافر أدلة غتَ قطعية في الثقة 

مسألة ما. وبيكن أف تكوف ىذه ابؼسألة في إطار معابعة الصور أو التشخيص أو أي 
 بؾاؿ آخر. وبيكن إبهاد تفاصيل كافية في مراجع مثل:
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 (Forsyth R., 1984). 

وبذدر الإشارة ىنا إلى أف مقرر الذكاء الصنعي أو النظم ابػبتَة أو النظم ابؼبنية على 
ابؼعرفة برتاج لفصل دراسي أو اثنتُ لتغطية كل واحد منها وكاف الغرض من عرضها 
بهذا الإبهاز ابؼكثف ىو وضع ابؼهتم غتَ ابؼتخصص )طالبا كاف أـ باحثا( في بداية 

باستخداـ وسنلقي الضوء بشكل عملي في ىذا الابذاه الطريق في ىذه المجالات. 
 النظاـ ابػبتَ ابؼشروح في القسم التالي.

 

 نظاـ خبير لكشف جسيمات معينة في سائل حيوي 00-0-01

لدينا صورة بؾهرية لسائل حيوي برتوي عددا كبتَا جدا من ابعسيمات ابؼختلفة 
ضمن ىذه الصورة  جسيمات بؿددة ابؼواصفات وجودونرغب بالكشف الآلي عن 

وإعطاء  ىذه ابعسيمات في صورة ابػرج إف وجدت مع قياسات معينة بؽا. يبتُ 
 ىذه الصورة.   3-22الشكل 
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صورة مجهرية لسائل حيوي. 4-00الشكل   

 

 مجاؿ معالجة الصور الذي يعمل ضمنو النظاـ 00-0-01-0

بؿددة ؼ جسيمات بأشكاؿ ذات خصائص ما داـ الغرض من النظاـ ىو تعرّ 
"، حيث كاف المجاؿ ؼ محتوى الصورةتعرّ فمجاؿ ابؼعابعة ىو المجاؿ الثاني، أي "

التجزيء ". وبالتالي فإنو يلزمنا بشكل عاـ تحسين الصورةىو " رئيسالأوؿ ال
 .والتمثيل والوصف والتعرؼ
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 آلية البناء 00-0-01-2

-ruleسنبتٍ نظاما خبتَا من النوع ابؼعروؼ بالنظاـ ابػبتَ ابؼبتٍ على القواعد 
based expert system :ليؤدي ابؼهاـ التالية 

 يقبل الصور الرمادية والثنائية. – 2
يعطي صورة ابعسيمات ابؼطلوب الكشف عنها مع بعض القياسات  – 1

 ابؽندسية بؽا )ابػصائص(.

سنعطي مثالا للأداء العملي للنظاـ الذي أبقز فعلا )كوسيلة إيضاح بؽذا الكتاب( 
قبل أف نشرح آلية بناء النظاـ وأنواع ابؼعرفة ابؼستخدمة فيو، ثم نعرض إمكانية تطبيق 
معماريتو بشكل مباشر في بؾاؿ بـتلف كليا عن المجاؿ الطبي وذلك لتًسيخ مفهوـ 

 .على المعرفة" "المخطط العاـ للنظاـ المبني

صورة دخل للنظاـ وىي الصورة ابؼبينة في الشكل  (a): 4-22يبتُ الشكل 
ة بعسيمات صور مكبر  (c)صورة خرج ابعسيمات ابؼكشوفة.  (b)السابق. 

 صور مكبرة بعسيمات من بم  آخر. 5-22 ابؼكشوفة. ويبتُ الشكل
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 صورة الجسيمات   (b)صورة الدخل الرمادية .  (a)  5-00الشكل 

 صور مكبرة  للجسيمات المكشوفة. (c)المكشوفة من نمط محدد. 

 

a 

b 

c 
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نمط ثاف من الجزيئات المكشوفة بمعرفة مختلفة. 6-00الشكل   

 

 الحقائق الموجودة
 الصورة ابؼطلوب التعامل معها من النوع الرمادي. – 2
 من ابػلفية )سويات رمادية أخفض(.برتوي الصورة جسيمات أغمق  – 1
جدا من ابعسيمات متفاوتة جدا في ابغجم  اكبتَ   ابرتوي الصورة عدد – 2

 والشكل.

 

 domain expert)الخبير (المعرفة بطبيعة المسألة من 
ابعسيمات ابؼطلوب كشفها تقع ضمن الصنف ذي ابغجم الأكبر وحجمها  –2

 % من مساحة الصورة.4أكبر من 
 ات ابؼطلوب كشفها نوعاف:ابعسيم – 1
النوع الأوؿ ذو كثافة منخفضة نسبيا بدعيار مساحة ابعسيم مقسومة على  –2

 مساحة ابؼستطيل الذي بوتويو.
 النوع الثاني كثافتو أعلى من النم  الأوؿ. - 3
 النوع الثاني بؿي  جسيماتو أكثر نعومة وانسجاما. – 4
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وابؼعرفة بالشكل الدقيق  ابؼعرفة بالعمومية والنسبية ىذه كما نرى، تتصف
للجسيمات يعرفو ابػبتَ فق . وبالتالي يقتضي كشف ابعسيمات ابؼطلوبة اتباع 
الأسلوب التخميتٍ بالتفاعل بتُ مهندس ابؼعرفة وابػبتَ والنظاـ، أي تصميم 

ومن ثم خصائص تكشف الشكل التقريبي  ابؼعطى بالقواعد ابػمسة ابؼذكورة أعلاه 
وفي كل مرة يتم تعديل بارامتًات ابػصائص التي  ،بذريبها وعرض النتائج على ابػبتَ

تستخدـ في الكشف في ابذاه الاقتًاب من ابؽدؼ )استخلاص ابعسيمات ابؼطلوبة( 
إلى أف يستطيع النظاـ ابػبتَ كشف ىذه  ابعسيمات بأكبر دقة بفكنة. ىذا الصنف 

( والذي heuristic searchالبحث التخميتٍ من البحث عن ابغل يعرؼ بالػ )
نصل في نهايتو إلى ابغل ابؼطلوب وىو ىنا طريقة كشف ابعسيمات ابؼطلوبة، والذي 
يصبح قواعد دائمة تستخدـ كلما أريد كشف جسيمات من النوع المحدد في ىذا 
النوع من الصور. ابػوض في تفاصيل أكثر في ىذا ابؼضمار يقع خارج نطاؽ ابؽدؼ 

 مثل               وبيكن الوصوؿ إليو في كتب الذكاء الصنعي ،ىذا الفصلمن 
K(Luger 2003, ..)  الأنظمة ابؼبنية على ابؼعرفة و الأنظمة ابػبتَة.كتب   و 

 
 التالية: الأفعاؿللوصوؿ إلى ىذا النظاـ يلزمنا نظاـ مبتٍ على ابؼعرفة يتيح تنفيذ  
رمادية، و تعامل معها كما ىي )دوف تغيتَ( ب صورة  الدخل إذا كانت يعتت – 2

 إذا كانت ثنائية.
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الصورة إلى مكوناتها الأساسية، أي الأجساـ ابؼوجودة فيها )ىنا  يءز بذ – 1
 تستخدـ تقنية ترقيم ابؼركبات ابؼتصلة(.

 % من مساحة الصورة.4حذؼ ابعسيمات التي تقل مساحتها عن  – 2
لقياس النعومة وضب  بارامتًاتهما بالتفاعل م تابع بغساب الكثافة وآخر يمصت – 3

 مع ابػبتَ لإبقاز الغرض ابؼطلوب.
الصورة بكامل مركباتها بشكل ملائم لاستخلاص ابػصائص منها بسثيل  – 5

 (.، وليس وحيدا)سلاسل الرموز ىنا بسثيل ملائم
ر( التوابع التي تستخلص خصائص تعطي مقياسا دقيقا يام ) أو اختيصمت – 6

في ىذا ابؼثاؿ تم تصميم أكثر من )ومة المحي  وكثافة ابعسيمات. )أمينا( لنع
 .(تابع

م التوابع ابؼنطقية اللازمة لدمج آثار التوابع الوظيفية لتحقيق ابؽدؼ يصمت – 7
 ابؼنشود. 

تٍ على ببالتفاعل مع ابػبتَ البشري والنتائج ابعزئية التي يعطيها النظاـ ابؼ – 8
، استخدـ الاستقصاء التخميتٍ (I/O)ابؼعرفة  عبر آلية ربطو مع ابؼستثمر 

للوصوؿ إلى ابغدود الدنيا والعظمى للخصائص مع القوانتُ ابؼنطقية ابؼناسبة 
 للكشف الفعاؿ للجسيمات ابؼطلوبة.

 
تبتُ الأشكاؿ التالية صورا بـتارة من مراحل بـتلفة من عمل النظاـ منذ إدخاؿ 

رة وحتى ظهور ابعسيمات ابؼطلوبة للنم  المحدد مرورا بدرحلة استنتاج ابؼعرفة الصو 
 التخمينية التي حققت ابؽدؼ ابؼنشود.
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 الصورة المعتبة. (b)صورة الدخل الرمادية.   (a) 7-00الشكل 

 

 
% من 2نتيجة حذؼ المركبات المتصلة التي تقل مساحتها عن  (a) 8-00الشكل 

نتيجة ترقيم المركبات  (b)مركبة متصلة.  008مساحة الصورة. تحتوي ىذه النتيجة 
وقد أظهر الرقم على شكل سوية رمادية، أي أف ىذ الصورة  (a)المتصلة في الصورة 

 سوية رمادية مختلفة.  008تحتوي 
 
 

a  b 

a  b 
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جزء من جدوؿ يبين تسعة قياسات بعضها مركب ) يدخل في حسابو  9-00الشكل 

أكثر من خاصة(: التقوس، متوسط الميل، الاتجاه العاـ، اللامركزية، الكثافة، النسبة 
. قيم ىذا الجدوؿ (إيجابي و سلبي وأفقي وعمودي)المئوية للعناصر المائلة بشكل 

 حسب خاصة الكثافة.  sorted مفرزة  
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% من 5  نتيجة حذؼ المركبات المتصلة التي تقل مساحتها عن  01-00الشكل 

نتيجة ترقيم المركبات  (b)  مركبة متصلة. 24مساحة الصورة. تحتوي ىذه النتيجة 
 . (a)المتصلة في الصورة 

 

 
 مفرزة   01-00 الشكلقيم القياسات التسعة المذكورة في  00-00الشكل 

sorted  حسب خاصة الانحناءcurvature  أقصى -)العمود الأخير في الجدوؿ
 اليمين(. 

a  b 
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-00اثنا عشر جسيما متبقيا من الأربعة والعشرين في الشكل  (a) 02-00الشكل 

00 .(b)  الخمسة جسيمات المتبقية من الاثني عشر جسيما في(a) .(c)  جدوؿ
التقوس: الجسيمات المتبقية الخمسة ىي العائدة القياسات التسعة مفرزة حسب 

وىي الجسيمات  )1.67و  1.56للقياسات الخمسة الأخيرة )التقوس محصور بين 
 .  (c) 5-00     المبينة في الشكل

  

a       b 

c 
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نموذج لخرج النظاـ للجسيمات المكبرة  التابعة للنمط الثاني )الأكثر  03-00الشكل 

نعومة والأعلى كثافة والأكثر انتظاما( مع القياسات الهندسية لها في مرحلة بناء المعرفة 
الثقوب وغلافو  ملءالتخمينية. يظهر الجسيم المكبر  في أربعة أشكاؿ: الأصلي ومع 

بسلسلة الرموز الثمانية. ىذه الأشكاؿ مع الجداوؿ تستخدـ في  المحدب وحوافو ممثلة
تقويم النتائج في مرحلة بناء المعرفة التخمينية وصولا إلى القيم النهائية للبارامترات 
وتسلسل تطبيق توابع القياسات الهندسية مع شروط التطبيق المنطقية التي تعطي في 

 النهاية النظاـ الخبير المطلوب. 

 

 نظاـ المعرفةواجهة الربط بين المستثمر و  00-0-01-3

لقد بتٍ نظاـ ابؼعرفة الذي استخدـ في تطوير نظاـ خبتَ لكشف جسيمات في 
صورة حيوية من بمطتُ بـتلفتُ بحيث بيكن استخدامو كنظاـ عاـ الأغراض. أي 
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 بيكن استخدامو لتطوير أنظمة خبتَة لأغراض متنوعة بتنوع قاعدة ابؼعرفة التي يزود
 ة وىي مزودة بدا يلي:رئيسالواجهة ال 23-22بها. يبتُ الشكل 

متصفح يسمح بإدخاؿ الصورة من أي مكاف في ابغاسوب ابؼعافً أو على  – 2
 الشبك التي يرتب  بها ابغاسوب.

 شاشتتُ فرعيتتُ لعرض صورة الدخل ونتيجة ابؼعابعة ابؼرحلية. – 1

ورة أي مركبة متصلة يتم اختيارىا أربع نوافذ فرعية لعرض أربعة أبماط من ص - 2
 لاستخدامها في التحليل والتقونً.

نافذتتُ  لإظهار أرقاـ ابؼركبات ابؼتصلة في الصورة الأصلية وفي صورة نتيجة  – 3
 ابؼعابعة بسكن من اختيار أية مركبة للقياس والعرض.

 نوافذ لعرض قيم القياسات للمركبة ابؼختارة. –4

ابؼعابعة الأولية )أغلبها مورفولوجية ىنا( وبارامتًاتها وأنواع  نوافذ لاختيار مراحل –5
 عناصر تشكليلها.

نوافذ لتحديد القيم الدنيا والعظمى للخصائص التي ستطبق وشروط التطبيق  –6
وفي ىذه الإمكانيات . (.. ,AND, OR, XOR)ومنطقية تطبيقها 

 تكمن فاعلية نظاـ المعرفة التطويري ىذا.

شروح وتفستَات وبززين وإظهار نتائج على شكل صور أو نص أو آلية إظهار  –7
 جداوؿ.



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

514 
 

ة                           رئيسبصيع العمليات تنفذ تفاعليا من الواجهة ال –8
(ALL IN ONE SCREEN). 

 
ة للنظاـ المبني على المعرفة الذي يمكن أف يولد أنظمة رئيسالشاشة ال 04-00الشكل 

جسيمات تتبع لأنماط محددة من بين عدد كبير من الجسيمات خبيرة في الكشف عن 
المختلفة في صورة حيوية، وأنظمة أخرى متنوعة التطبيق. ىذه اللقطة للواجهة ىي إحدى 

 حالات التفاعل أثناء بناء المعرفة التخمينية.

 

 تغير وظيفة النظاـ بتغير قاعدة المعرفة 00-0-01-4

غتَه ىو  منأف ما بييز أي نظاـ خبتَ  2-22والشكل  5-2-22 القسمذكرنا في 
من حيث القيمة والفعالية.  أوبشكل اساسي قاعدة معرفتو سواء من حيث الوظيفة 
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بر يوقلنا إف الرب  بتُ النظاـ وابؼستخدـ وبؿرؾ البحث بيكن أف يكوف مشتًكا، وبتغ
اؿ حي ىو النظاـ الذي قاعدة ابؼعرفة يتغتَ عمل النظاـ. سنوضح ىذا الكلاـ بدث

استخدمناه للتو من أجل كشف جسيمات من أبماط بؿددة من صورة حيوية. 
والآف، سنستخدمو نفسو لكشف كتابة اليد من بيئة معقدة متداخلة ىي الشيك 

وسا منها أكثر من عشر ؤ ابؼصرفي واستخلاصها منو، علما أف ىذه ابؼسألة بقيت مي
عمل متخصص. و باستخداـ  النظاـ  سنوات في شركة متخصصة لديها فريق

ا )بضعة أشهر(. تبتُ ابؼوصوؼ أعلاه أمكن إبهاد حل بؽا خلاؿ فتًة قصتَة نسبي
بماذج من استجابات النظاـ أثناء تطوير   27-22 حتى  24-22الأشكاؿ 

 كاشف ومستخلص كتابة اليد من الشيكات ابؼصرفية.

 
 المستخدـ والنظاـلقطة للواجهة الرئيسة للربط بين  05-00الشكل 

 أثناء تطوير كاشف ومستخلص كتابة اليد من الشيك المصرفي.
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 إحدى آليات الإظهار المزود بها النظاـ حيث يظهر 06-00الشكل 

 الصورة الأصل والنتيجة الهدؼ ومتممها مع بعض الشروح.

 

 
 صورة شيك الدخل الأصلية. 07-00الشكل 
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  و المستخلصة.كتابة اليد المكشوفة   08-00الشكل 

 

 ملاحظات ختامية 00-0-00

نظرا لأف مفهوـ الذكاء الصنعي والأنظمة الذكية مفهوـ فضفاض وواسع لدرجة  
كبتَة حيث وكما أوردنا في بداية الفصل لم يتم التوصل إلى تعريف واحد للذكاء 

أف الذكاء الصنعي يقوـ على التحليل والاستنتاج ىو الصنعي ولكن الثابت 
والاستدلاؿ أو البحث من خلاؿ البدائل للوصوؿ إلى حل معتُ بؼسألة معينة. أما 
في الأنظمة الذكية بشكل عاـ فتطبق تقنيات الاستنتاج ىذه على قاعدة معرفة 
برتوي ابغقائق والقواعد كما أسلفنا. وبقدر ما تكوف ابغقائق والقواعد صحيحة 

ت فعالية استخداـ تقنيات الاستنتاج بدقة وأمانة كلما كان يوتعكس العالم ابغقيق
أكبر. ففي تطبيقات معابعة الصور برتوي قاعدة ابؼعرفة على حقائق وقواعد تنقل 

طرائق وتوابع قياس الأمر الذي ينطوي  بوساطةمن عالم الصورة إلى عالم الأرقاـ 
على قدر من التقريب كما ىي ابغاؿ في حساب التقوس وابؼيل على سبيل ابؼثاؿ. 

ثالتُ الذين أوردنابنا في ىذا الفصل، مهما كانت تقنيات الاستنتاج سليمة ابؼففي 
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وفعالة، سيصطدـ أداؤىا بسقف دقة نقل عالم الصورة إلى عالم الأرقاـ، وبالتالي فإف 
اسات ابؽندسية أو التًكيبية سيكوف بؽا يجودة أداء طرائق استخلاص ابػصائص والق

عابعة الصور وتطبيقاتو خصوصا، تكوف تقنيات الدور ابغاسم. من ىنا، ففي بؾاؿ م
الأمر  لا بيكن أف برسم كل شيء،الذكاء الصنعي أدوات مساعدة وفعالة، لكنها 

الذي بىتلف عن التعامل مع قواعد البيانات النصية التي بيكن أف تكوف خالية من 
 أي خطأ أو تقريب.

فيها شئ من الاقتضاب لأف ما في ىذا الفصل بطريقة خدِ عرض ابؼثالاف اللذاف استُ 
ابغيز ابؼخصص للفصل في الكتاب لا يسمح بعرض كامل التفاصيل، ىذا من 

جهة، ومن جهة أخرى فإف ىذه الطريقة في العرض بررض ذىن القارئ ابؼهتم على 
التفكتَ والتحليل والاستنتاج بدلا من تلقي كامل التفاصيل، وىذا الأمر بحد ذاتو، 

طريقة في العرض لا بيكن أف نتبعها في الفصوؿ الأساسية لو أثر إبهابي. ىذه ال
.كاؼ  بتفصيل ىف التقنيات الأساسية بهب أف تغطبطبيعة ابغاؿ، لأ  

 

 من أحدث ما نشر في مجاؿ تطبيقات الذكاء الصنعي

يعد بؾاؿ تطبيقات الذكاء الصنعي من أكثر بؾالات البحث العلمي التي تلقى 
يتضمن ملحق الكتاب عددا من أحدث البحوث اىتماما من الباحثتُ عابؼيا. 

 كل  ب، وفيما يلي تعريف مقتضب جدا العلمية في ىذا المجاؿ وابؼنشورة للمؤلف عابؼيا
 منها:
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 Intelligent Signature Verification andكتاب   - 2
Analysis  ابؼنشور من قبل دار النشر الأبؼانية العابؼيةthe LAP  عاـ

. يتناوؿ الكتاب موضوع التحقق من صحة التواقيع ابؼكتوبة 1422
وبرليلها بشكل ذكي. ومن أىم ابؼناحي التي اعتمد عليها الكتاب ىو 
"أبستة السلوؾ الذكي" وىو تعريف الذكاء الصنعي الذي وضعو "لوجر" 
صاحب أشهر كتاب في بؾاؿ الذكاء الصنعي حاليا. ويوضح الكتاب 

برليل التي يتضمنها الكتاب وابؼستخدمة في تطوير نظاـ  مناحي الذكاء
في  التواقيع وكشف ابؼزور منها في الشيكات ابؼصرفية ابؼستخدـ عابؼيا

أتمتة السلوؾ الذكي و قاعدة المعرفة  ، ومن أبنهاالوقت الراىن
 الديناميكية التي تحدث نفسها بنفسها كما يفعل الإنساف تقريبا.
وكانت دار النشر قد تواصلت مع ابؼؤلف وأبدت رغبتها في نشر إبقازاتو 

 العلمية في بؾاؿ التواقيع وانتهت ابؼداولات إلى نشر الكتاب ابؼذكور.
 :ورقة البحث )ابؼقالة(  ذات العنواف - 1

 Raising the Performance of Automatic Signature 

Verification Over that Obtainable by Using the Best 

Feature Set   أي، " رفع أداء التحقق الآلي من صحة التواقيع فوؽ ذاؾ
 الذي بيكن ابغصوؿ عليو من أفضل بؾموعة خصائص"، ابؼنشورة في بؾلة
International Journal of Pattern Recognition and Artificial 

Intelligencer   1422واسعة الانتشار عاـ الدولية المحكمة  . 
عة خصائص تطرح لأوؿ مرة رفع الأداء فوؽ أداء أفضل بؾمو وىذه الورقة 
الأعلى الذي بيكن ابغصوؿ عليو )حتى نظريا(. وقد اعتمد  وىو الأداء
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ابؼؤلف مفهوـ أبستة السلوؾ الذكي واستخدـ عدة بؾموعات خصائص 
مع آلية للاستفادة من إبهابيات ابػصائص ابؼتعددة وبذاوز  بدلا من واحدة

 .لتحقيق ذلكسلبياتهتا 
لقيت ىذه ابؼقالة اىتماما كبتَا من بؿرري المجلات ودور النشر العابؼية 

وي ابؼلحق بضعة ت)بو ف طالبتُ كتابة بحوث لينشروىا لولوتواصلوا مع ابؼؤ 
     أمثلة بؽذه الطلبات(.

 Off-line Signature Verification byورقة البحث  – 2

Matching With a 3-D Reference Knowledge Image: 

from Research to Actual Application أي "التحقق من ،
ة باستخداـ صورة معرفية مرجعية ثلاثية الأبعاد: من بصحة التواقيع ابؼكتو 

 ىذه الورقة نشرت في كتاب: البحث إلى التطبيق الفعلي."
Pattern Recognition, Machine Intelligence 

and Biometrics  للمحررPatrick S. P. Wang  ابؼنشور
وتقع  1422عاـ  HEPو  Springerمن قبل داري النشر العابؼيتُ: 

 .صفحة 23ابؼقالة في 
 Using Multisets of Features andورقة البحث  – 3

Interactive Feature Selection to Get Best 
Qualitative Performance for Automatic 

Signature Verification  أي "استخداـ بؾموعات ابػصائص
 نوعيابؼتعددة وانتقاء ابػصائص التفاعلي للحصوؿ على أفضل أداء 
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للتحقق من صحة التواقيع" التي نشرت في الكتاب السابق نفسو عاـ 
  .صفحة 15وتقع في  1422

 
إلى  ؿاسا على مبدأ أبستة السلوؾ الذكي للوصو وقد اعتمدت ابؼقالتاف أس

أفضل طرائق لاستخلاص ابػصائص وانتقائها من أجل التحقق من صحة 
 التواقيع وبرليلها. 

 
 قيد الكتابة

خبتَين  النظاـ ابؼبتٍ على ابؼعرفة الذي استخدـ لتوليد نظامتُابعدير ذكره ىنا أف 
أحدبنا لكشف جسيمات حيوية والآخر لكشف كتابة اليد من الشيك ابؼصرفي 
الذي استعرضناه في ىذا الفصل، بيثل مفهوما جديدا وىو توليد الأنظمة ابػبتَة 

، وىو لم ينشر بعد، وكاف قد تم تطويره أثناء من نظاـ تطوير واحد مبتٍ على ابؼعرفة
زا على الأنظمة ابؼبنية على ابؼعرفة والأنظمة تأليف ىذا الكتاب فجاء مثالا بفتا

 العنواف ابؼرجح لورقة البحث التي ستكتب لنشره ىو: ابػبتَة.
Expert Systems Generating Machine. 

  

بت ىذه البحوث التي ذكرناىا أعلاه خلاؿ فتًة البحث العلمي التي تِ وقد كُ  
)أربعة أشهر( والأشهر  1424وشباط  1448قضاىا ابؼؤلف بتُ تشرين  الثاني 

 visiting اً زائر  اً ابؼؤلف أستاذالقليلة التي تلتها. وفي ىذه الفتًة التي قضاىا 
professor  لى الدكتوراه ، وحصل ع 2878عاـ  فيوفي ابؼختبر الذي بزرج
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دىش الأستاذ ابؼشرؼ على ابؼختبر الذي استضافو من مقدرة ابؼؤلف على تطوير 
ـ أمريكا الأكثر تطورا في ىذا المجاؿ في حتُ موضوع الدكتوراه إلى نظاـ عابؼي بىدِّ 

في ذلك، وبإمكاناتو وغتَىا لم يفلح الباحثوف ابؼعاصروف لو في كندا وأمريكا وفرنسا 
وريا. ولأنهم رأوا أف ىذا الإبقاز جدير أف يتعلموا منو، طلبوا من المحدودة في س

بذيب على ىذا السؤاؿ:  " invited lectureابؼؤلف "بؿاضرة مستضافة 
عات الصف الأوؿ في معلى مستوى جامعة ناغويا وىي من جا )كيف بقحت؟(

وقد حصل ثلاثة من علمائها الياباف فهي إحدى ابعامعات الإمبراطورية ابػمس 
شباط  28على جائزة نوبل في السنوات ابػمس الأختَة.  وألقيت المحاضرة في 

بؼدة ساعتتُ ونصف وحضرىا بروفيسور من طوكيو حيث كاف تم الإعلاف  1424
توي ابؼلحق الدعوة قبل شهر ونصف من موعدىا. بو الشبكة العنكبوتيةعنها على 

دىا في ابؼلحق كحافز للطلبة ليضعوا . وأورِ الإنتًنيتلى بؽذه المحاضرة ع وزعت تيال
التميز نصب أعينهم، فقد كنت طالبا مثلهم وعلى مقاعد الكلية التي يدرسوف فيها 

  نفسها. 

 

 من أجل معرفة إضافية

يعتمد الذكاء الصنعي أساسا على ىندسة ابؼعرفة وابؼقدرة على الاستنتاج. 
بؼن يرغب في مزيد من التفاصيل أبنها: وتوجد مراجع شهتَة في ىذا المجاؿ  

 

 (George F. L. et al, 2002)   ٗAmmar M., 2003) ٔ )  (Turban et al, 2005)    ٗ

(Charniak E. et al, 1985) ( ٗ1191(Steven G.T. , et al,  ٗ                         

(Stuart R. et al, 1995)  ٗ(Wang P. S. P., 2011)  ٗ(Forethys 1988)     ٗ

(Ammar 2011) .اىَ٘ج٘دح فٜ عجذ اىَشاجغ فٜ آخش اىنزبة 
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 الفصل 

 الثاني عشر

 

 الآفاؽ المستقبلية لمعالجة 

 الصور الطبية وتطبيقاتها
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 مقدمة

ياباف الات حكرا على الدوؿ ابؼتقدمة كنيكانت معابعة الصور حتى بداية الثماني
والولايات ابؼتحدة الأمريكية و دوؿ أوروبا الغربية. لقد كاف السبب في ذلك ندرة 

في مراكز  ووجودىا ،( وغلاء أبشانهاscannersبذهيزات برصيل الصور )ابؼاسحات 
ابغواسيب الضخمة، وكاف ماسح الصور ابؼوجود في مركز حاسب جامعة ناغويا 

الذي يؤمن دقة و في حينها،  ابغاسوبكز ، وىو من أضخم مرا 2872اليابانية عاـ 
نقطة في الإنش بحجم خزانة ملابس صغتَة. وأذكر أنو عندما  1344مسح بحدود 

تابة اليد لقراءتها كؼ  أعطاني مشرفي العلمي ورقة بحث علمية منشورة في بؾاؿ تعرّ 
وتقدبيها في جلسة السيمينار تفاجأ أنها نشرت من قبل باحث ىندي وأبدى 

كوف ابؽند بذري أبحاثا في ىذا المجاؿ. بعد ذلك بعشرة أعواـ استطعنا أف استغرابو  
نشتًي ماسحا للصور من أمريكا واستتَاده لسوريا بنفس الإمكانيات ولكنو صغتَ 

 يوضع على الطاولة ويرب  مع حاسب شخصي.
 

في أوائل الثمانينيات كاف علم معابعة الصور الرقمية قد أخذ أبعاده ونضج في 
وشمل تقنيات التحستُ واستخلاص ابػصائص والتًميز  ،تُ ابغيزي والتًدديالمجال

كما كانت بحوث استًجاع الصور بناء على   ،والتمثيل والوصف والتعرؼ والتفستَ
ومنشورة في  ،بؿتواىا من قواعد البيانات التصويرية قد أصبحت في التطبيق العملي

بؾاؿ معابعة الصور مشهورة في  كتب عابؼية مكرسة بؽذا الغرض. وكاف ىناؾ مراجع
 .Aوكتاب روزينفيلد  ،R. Gonzalezأبنها كتاب غونزاليز  الرقمية

Rosenfeld صفحة. 744، وكاف متوس  حجم الكتاب بكو 
 

في التسعينيات أصبحت أجهزة برصيل الصور ومعابعتها صغتَة ابغجم ومتوافرة في 
وتضاعف  ،اعف عدة مراتبصيع دوؿ العالم بفا جعل عدد البحوث ابؼنشورة يتض
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عدد ابؼؤبسرات الدولية ابؼعنية بهذا المجاؿ، وىذا ما أدى إلى ظهور تقنيات جديدة 
متعددة فعلى سبيل ابؼثاؿ بقد في فصل برستُ الصور في ىذا الكتاب أف عدد 
تقنيات التحستُ ابغيزية قد تضاعف عدة مرات مقارنة مع كتاب معابعة الصور 

، وفي برويلات الصور (2882)عمار  أوائل التسعينياتالطبية الذي ألفتو في 
ظهرت برويلات جديدة بفثل برويل ابؼوبهة وظهرت تقنيات تصنيف جديدة في 

 ".support vector machine أوائل التسعينيات مثل "آلة ابؼتجو الداعم 
 

وعلى وجو العموـ توسع بؾاؿ استخلاص ابػصائص وبؾالات التحستُ والتصنيف 
بناء الصور باستخداـ معابعة الصور والرسم بابغاسوب معا واستخدـ ذلك وإعادة 

في بؿاكاة عمليات ابعراحة والتجميل وفي الطب الشرعي وبرسن الأداء بتحسن 
 تكنولوجيا بذهيزات برصيل الصور ومعابعتها وعرضها وطباعتها.

 
ة ابغفاظ ونتيجة لضخامة حجم الكتب اللازمة لتغطية تقنيات معابعة الصور وضرور 

على الكتاب دوف ألف صفحة، بعأ ابؼؤلفوف )غونزاليز على سبيل ابؼثاؿ( إلى إزاحة 
تفاصيل التحويلات الرياضية والأمثلة المحلولة، إلخ... من الكتب ووضعها في مواقع 

 على الإنتًنيت لتلك الكتب.
 

، بيكن  ف نقوؿ أف تقنيات برستُ الصور وبسثيلها ووصفها إوعلى وجو العموـ
واستخلاص خصائصها  والتعرؼ المحوسب على مكوناتها وتفستَ بؿتواىا قد بلغ 
مرحلة متقدمة جدا من النضج، ولكن بيكن أف نتوقع ظهور تقنيات جديدة قد 
يتفتق عنها العقل البشري مع ىذا التقدـ ابؽائل للتكنولوجيا والفرص التي يتيحها، 

لتقنيات التي أصبحت متوافرة ىذا من جهة، ومن جهة أخرى فإف العدد الكبتَ ل



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

566 
 

يتيح إمكانية دمج بعضها بتسلسل معتُ لينتج تقنيات وأساليب أخرى أكثر فاعلية 
 لأغراض بؿددة،  وبعدد غتَ بؿدود من حيث ابؼبدأ.

وربطها مع بذهيزات  ،ومع تطور أنظمة الاتصالات من حيث السرعة والوثوقية
من، للطبيب في سوريا مثلا، أف معابعة الصور أصبح بالإمكاف، منذ عقد من الز 

بيسك قفازا مربوطا عبر الإنتًنيت إلى جهاز في أمريكا ليتحسس ثديا على طاولة 
الفحص ىناؾ ويتفحص إف كاف بووي كتلا غتَ طبيعية أـ لا، وبيكن لطبيب آخر 

 أف بهري عملية جراحية في بلد آخر باستخداـ الإنتًنيت.
التقدـ في بؾاؿ معابعة إليو بيكن أف يصل الذي  ابؼستوىومن حيث ابؼبدا، فإف 

 الصور وتطبيقاتها في المجاؿ الطبي لا بودُه سوى بزيلنا.
 

وفي ختاـ ىذا الفصل القصتَ، أورد مثالا بؼا وصل إليو استخداـ ابغواسيب في 
تشخيص أمراض سرطاف الثدي باستعماؿ تقنيات معابعة الصور الطبية لإعطاء 

 أعلاه. ابغس العملي ببعض ما ذكر
 

 التشخيص بمساعدة الحاسوب في مجاؿ التصوير الطبي 02-0
تعتمد الاستفادة من فحص الصور الشعاعية لتقدنً تشخيص دقيق على كل من   

تفستَىا. ونتيجة لتقدـ تكنولوجيا ابغاسوب دقة نوعية الصورة التي يتم استحصابؽا و 
بنوعية بؿوسبة والتصوير أصبح بالإمكاف ابغصوؿ على صور مرناف وصور مقطعية 

عالية جدا مقارنة بعقد مضى. ومن جهة أخرى فإف التقدـ في بؾاؿ التفستَ 
المحوسب للصور بدأ حديثا يستفيد من التقدـ الكبتَ في تقانة ابغواسيب. ويعرؼ 

ص بدساعدة ابغاسوب بأنو التشخيص الذي يقدمو طبيب الأشعة الذي التشخي
يستخدـ خرج التفستَ المحوسب كرأي ثاف في كشف البقع ابؼرضية وإعطاء قرارات 

 التشخيص.
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 تشخيص صور الثدي الشعاعية 02-2

أفضل طريقة لكشف سرطاف الثدي يعد على الرغم من أف تصوير الثدي الشعاعي 
% من النساء الذين لديهم سرطاف ثدي تأتي  24-24ما بتُ  في ىذه الأياـ، فإف

سلبية بدعتٌ عدـ كشف  )صورة الثدي الشعاعية(  نتيجة تشخيص ابؼاموغراـ
السرطاف من صورة الثدي الشعاعية. في ثلثي ىذه ابؼاموغرامات يفشل الطبيب 
الشعاعي في تشخيص ابؼرض. وىذا الفشل في التشخيص من قبل ابؼختص 

أو  ،بيكن أف يأتي من طبيعة مناطق الورـ وعدـ وضوحها في الصورةالشعاعي 
أو إجهاد العتُ نتيجة العمل ابؼستمر. إضافة إلى ذلك، فقد تبتُ  ،بسبب الضجيج

قراءة الصورة من قبل متخصصتُ بـتلفتُ يزيد احتماؿ الكشف. ولذلك فإف  فأ
 Computer Aidedابؽدؼ الرئيس من التشخيص بدساعدة ابغاسوب 

Diagnosis (CAD)  ىو استخداـ البرنامج ابغاسوبي كقارئ ثاف للصورة كما
في معافً النصوص   spell checkerىي ابغاؿ في استخداـ فاحص التهجئة 

ويتًؾ القرار  ،لاكتشاؼ الأخطاء الإملائية، بدا يزيد احتماؿ الكشف للمرض
 النهائي للمختص الشعاعي.

نطقة ما في ابؼاموغراـ يعيد التدقيق وابؼقارنة عندما يشك ابؼختص في صور الأشعة بد
وأحيانا يلجأ إلى ابػزعة ابعراحية للتأكد من وجود ابؼرض من عدمو. وقد دلت 

%  فق  من ابػزع التي تؤخذ للتأكد من البقع -14-24الإحصاءات على أف 
 CADابؼشكوؾ فيها تأتي مرضية. بؽذا السبب فإف السبب الآخر لاستخداـ الػ 

ىو زيادة قدرة تشخيص بـتص الأشعة على ابزاذ القرار الصحيح بدا يقلل عدد 
 برستُ دقة تفستَ ابؼاموغرامات. CADابػزع ابعراحية. كما يؤمل من الػ
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وبشكل عاـ يبرز السؤاؿ عن احتماؿ وجود ابؼرض كلما ظهرت بقعة مشكوؾ فيها 
ف دور ابغاسوب يأتي في  في أحد أعضاء ابعسم كالثدي والكولوف و الرئة، ولذلك فإ

.  كشف الاحتماؿ الأولي لوجود الورـ
 

صورة ثدي شعاعية يظهر فيها بقعة ورمية وىي  (a)( في 2-21يبتُ الشكل )
ابؼشار إليها بسهم في منتصف الثدي )السفلى( وقد تم كشفها من قبل ابؼختص 
بتشخيص صور الأشعة وابغاسوب معا، بينما يشتَ السهم العلوي إلى بقعة تم 

ورمية  يعدّىاولكن ابؼشخص ابؼختص لم  ،تشخيصها من قبل ابغاسوب كبقعة ورمية
(. false positive diagnosisما يسمى التشخيص الإبهابي ابػاطئ )وىذا 

فيبتُ ماموغراما سابقا للثدي نفسو وتظهر فيو البقعة ابؼرضية  (b)أما الشكل 
 نفسها، ولكن البقعة العليا التي شخصت من قبل ابغاسوب فهي غتَ موجودة.

 
ماؿ انتقاؿ ابؼرض من متوافرا للمختص، لربدا وضع احت (b)الآف، لو كاف ابؼاموغراـ 

كاحتماؿ   (a)البقعة القدبية ابؼثبتة بالتشخيص السابق إلى البقعة العليا في ابؼاموغراـ 
 تشخيصي.

 
ومن ابعدير ذكره ىنا أف التشخيص الإبهابي ابػاطئ غتَ خطتَ ويؤدي في 
أسوأ الأحواؿ إلى أخذ خزعة للتأكد، بينما التشخيص السلبي ابػاطئ ىو ابػطتَ إذ 

عنو عدـ اكتشاؼ ابؼرض ابؼوجود فعلا والذي بيكن أف تكوف نتيجتو ابؼوت  ينجم
 إذا تأخر الاكتشاؼ وابؼعابعة.
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صورة حديثة تحتوي بقعة مرضية مشار إليها بسهم في  (a) 0-02الشكل 

 المنتصف، وبقعة إضافية في الأعلى شخصها الحاسوب ولم يشخصها الطبيب.
(b) .صورة قديمة للثدي نفسو والبقعة العليا غير موجودة 
 

تسمى الأنظمة التي تستخدـ بيانات سابقة إضافة للبيانات ابغالية من أجل 
" وقد حصل أحد ىذه الأنظمة retrospectiveالتشخيص  "أنظمة اربذاعية 

حديثا على ترخيص للاستخداـ في أمريكا. وإذا علمنا أنو لدى تفحص عدد من 
. من ىنا تظهر أبنية استخداـ 2وغرامات يوجد بكو ابؼام % منها مصابا بالورـ

a   b 
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في التشخيص حيث تتفوؽ على الإنساف في العمل التكراري  CADأنظمة الػ 
 بؼسح أعداد ضخمة من الصور في قاعدة بيانات صور طبية مثل صور الثدي.
لثدي وبعبارات بـتصرة، تبتُ أف أنظمة التشخيص بدساعدة ابغاسوب لصور ا

 الشعاعية )ابؼاموغرامات(:
 تكشف بقعا ورمية لم يستطع الطبيب كشفها. – 2
معدؿ الاستًجاع )نسبة الصور ابؼستًجعة ذات الصلة إلى  فيلا تؤثر سلبا  – 1

 الصور ابؼوجودة ذات الصلة(.
 تتمتع بوثوقية كافية عند تغتَ شروط برصيل الصورة ورقمنتها. – 2
جيد في أنظمة تصوير الثدي ابؼوجودة مسبقا في ابؼراكز بيكن مكاملتها بشكل  – 3

 الطبية، وأختَا
تصنف البقع ابؼرضية بشكل مشابو لتصنيف ابؼختصتُ في تشخيص الصور  – 4

 الشعاعية.
 

 تشخيص سرطاف عنق الرحم 02-3
حالة سرطاف عنق رحم.  ونظرا لانتشار ىذا  262444يتم في كل عاـ تشخيص 
وتم تطوير نظاـ للتشخيص بدساعدة  ،كبتَا من الباحثتُ  ابؼرض فقد لقي اىتماما

ابغاسوب لسرطاف عنق الرحم و تم تقييم ىذا النظاـ من قبل ابعمعية ابؼختصة      
.  تعطي نتيجة ىذا التقييم فكرة واضحة عن أبنية ومدى تقدـ أنظمة 1422عاـ 

ية ابؼطلوبة. وقبل استدعاء الصور الطبية اعتمادا على المحتوى والتطويرات ابؼستقبل
صورة لعنق رحم مصاب وصورة  1-21في الشكل عرض نتيجة التقييم، نبتُ 

لتحديد ابؼنطقة ابؼصابة باستخداـ ابغاسوب اعتمادا على خصائص اللوف وأبماط 
 الأوعية الدموية.
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 استعماؿ خصائص اللوف وأنماط الأوعية الدموية 2-20الشكل 

 لتشخيص سرطاف عنق الرحم.

 

 حتوىع الصور الطبية بناءً على المنظمة استرجا لأمثاؿ حديث  02-4

 .CervigramFinderاسم النظاـ: 

صورية حجمها تشرح الصور واستًجاع صور من قاعدة بيانات  عمل النظاـ:
 صورة. 244,444

 ابؼعهد الوطتٍ للسرطاف وابؼكتبة الوطنية للطب في أمريكا.   الجهة المنفذة:

وبرديد ميل ابؼستثمرين لاستخدامو لاكتشاؼ  ،النظاـ تقييمالهدؼ من البحث: 
 العوائق الفعلية لاستخداـ ىذا النوع من الأنظمة في العمل السريري اليومي.
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أعضاء ابؼؤبسر نصف السنوي للجمعية الأمريكية  الجهة التي قيّمت البحث:
 لأمراض عنق الرحم وتنظتَ ابؼهبل.

للبحث في قاعدة  CervigramFinderتم تطوير ىذا النظاـ برت اسم 
صورة رقمية لعنق الرحم  244,444رية يتجاوز عدد الصور فيها يصو تبيانات 

 National Cancer Instituteبالتعاوف بتُ ابؼعهد الوطتٍ للسرطاف 
(NCI)  وابؼكتبة الوطنية للطب National Library of Medicine 

 في أمريكا.  

لأنظمة استًجاع الصور وعلى بستّع ىذه الأنظمة أكّد البحث على ابغاجة الفعلية 
إلّا أنوّ نظراً لعدـ  atlas-like capabilitiesبقدرات مثل إمكانيات الأطلس

 Electronic Medical( EMRاستخداـ السجلّات الطبية الإلكتًونية )
Records وإدارة الصورImage Management   فإنوّ من غتَ الواضح

 لقبوؿ ابؼطلوب في الاستخداـ الروتيتٍ.كيف ستلقى ىذه الأنظمة ا

 التقييم

تم قياس كفاءة النظاـ عن طريق قياس الوقت الذي استغرقتو كل عملية طلب نفذىا 
ابؼستثمروف )أعضاء ابؼؤبسر نصف السنوي للجمعية الأمريكية لأمراض عنق الرحم 

استخداـ برديد انطباعهم عن مدى سهولة كما طلُب من ابؼشغلتُ   وتنظتَ ابؼهبل(.
النظاـ، وكذلك برديد مدى رضاىم عن ابػدمات التي يقدمها. في نهاية عملية 

 التقييم، تّم تسجيل بصيع ابؼلاحظات والاقتًاحات لتحستُ أداء عمل النظاـ.
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 النتائج

 كانت أىم نتائج الدراسة السابقة ما يلي:

 دؼ من واجو ابؼشاركوف عدة مشاكل في استخداـ النظاـ أبنها صعوبة فهم ابؽ
النظاـ من دوف تدريب مسبق وكاؼٍ على تشغيلو. كما أنّهم لم يتمكنوا من 

وىو أمرٌ يشكّل عنصراً  visualqueryمعرفة كيفية صياغة استعلاـ بصري 
 .CBIRجوىرياً في أنظمة 

  وجود صعوبة لدى ابؼشاركتُ في التمييز بتُ وظائف أدوات النظاـ ومتصفح
 الويب الذي يعمل ضمنو.

 بؼشاركوف بأغلبيتهم أف التطبيق الأكثر فائدةً المحتمل من نظاـ أكّد اCBIR 
سيكوف بدثابة أداة تعليمية وأنّهم مهتموف جداً في في المجاؿ الطبّي ابؼمكن تطويره 

تطبيقٍ يوفر بؽم مكتبة من الصور برتوي على أمثلة جيدة بغالات تشخيصية 
 متنوعة. 

  ة البحث في قاعدة بيانات صورية بناءً أبدى ابؼشاركوف اىتماماً ملحوظاً بفكر
أو حالة تشخيصية بؿددة أو  ،image featuresعلى خصائص الصورة 

 شرط ما. 
 عدـ وجود ابؼعرفة  الكافية لاستخداـ مبادئ ومهارات ابغاسوب نظرا ل

 health care professionalsالأساسية لدى خبراء الرعاية الصحية 
ابؼشاركتُ في الدراسة، فقد كانت ىناؾ صعوبة في تصفّح النظاـ وفهم معاني 
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نو لم يكن لديهم إالأيقونات وابؼصطلحات ابؼستخدمة في واجهة النظاـ. حيث 
 أي خبرة سابقة في استخداـ أنظمة طبية متخصّصة.

يعتمد بشكلٍ كبتَ على تفاعل  CBIRلقد بيّنت الدراسة أفّ قبوؿ أي نظاـ 
ري النظاـ من ابؼشغّلتُ في المجاؿ الطبّي والباحثتُ والذين يقوموف بالتعليم مع مستثم

 a standalone systemالنظاـ. كذلك تبتُ أفّ تنفيذ نظاـ مستقل بذاتو 
( يواجو عقبات عديدة بينما تتزايد فرص بقاح CBIRيعتمد ىذه التكنولوجيا )

في الاستخداـ السريري ىذا النظاـ بتنفيذه كجزء من أنظمة تسجيل ابؼرضى 
الروتيتٍ. وأشارت الدراسة أيضا إلى بـتلف الثغرات التي لا تزاؿ قائمة والتي بهب 
جعلها في ابغد الأدنى إذا لم يتم التغلّب عليها قبل أف يتم قبوؿ ىذا النظاـ. وكما 

ىي بساطة برامج  CBMIRأنظمة  ميزات بقاح أىمبينت الدراسة أنوّ من 
 رعة الاستجابة لأوامر ابؼستخدـ.واجهة النظاـ و س

ؼ بؿتواىا في بؾاؿ يتضح من ىذين ابؼثالتُ أف استخداـ تقنيات معابعة الصور وتعرّ 
التشخيص كحالة سرطاف الثدي قد بلغ مرحلة ىامة من التطور بحيث أصبح 
يستخدـ في الفحص الروتيتٍ في بعض الدوؿ، بينما ما زالت بعض التطبيقات 

أنظمة استًجاع الصور في الفحص الروتيتٍ بحاجة إلى بعض الأخرى كاستخداـ 
 الوقت.

وبشكل عاـ، فإف بصيع بؾالات معابعة الصور وتطبيقاتها في بؾالي التشخيص 
تزاؿ بؾاؿ بحث وبدرجات متفاوتة تبعا لطبيعة العضو وتقنيات التصوير  لاوابؼعابعة 
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في بؾاؿ معابعتو والتعرؼ الآلي على  ابؼتوافرة لو والطرائق العلمية التي تبدو واعدة
 .بنيتو وعلى الآفات التي تصيبو
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فصل الثالث عشرال  

 

ذات اللاحقة الصور  قراءة 
bmp برنامج وكتابتها باستخداـ  

C++   
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 مقدمة

( إمكانية فتح الصور AdobePhotoshopتقدـ ابغزـ البربؾية ابعاىزة  مثل )
، وىي أبسطها كونها Bit Map (BMP)ابؼرقمنة بصيغ متعددة وأشهرىا صيغة 

لا بروي أي نوع من أنواع الضغ  للصورة. وبيكن معابعة الصور في ىذا النوع من 
ابغزـ البربؾية باستخداـ العمليات ابؼبربؾة مسبقا فيها كالتوسي  وكشف ابغواؼ، و 
ة إظهار النتيجة وبززينها. بهذه الطريقة بيكن استخداـ ابغزـ البربؾية ىذه كوسيل
إيضاح أو كوسيلة معابعة للصورة دوف إمكانية التدخل في برنامج ابؼعابعة لإجراء أي 

 تعديل غتَ مبرمج مسبقا يرغب بو. 

وفقا بؼا سبق، لا يستطيع الطالب أو الباحث، من حيث ابؼبدأ، تعديل أي برنامج 
زمة ما ليقوـ بأي فكرة معابعة جديدة أو تعديل على تقنية ابؼعابعة التي تؤمنها ابغ

بهعل ىذه ابغزـ البربؾية مفيدة أساسا للاستثمار التجاري وليس بؼطوري البرامج 
 والتقنيات، الأمر الذي بهعل فائدتها بؿدودة جدا للتطوير والبحث العلمي.

في ابؼؤلف وفي إطار السعي الدائم لتطوير بـتبر معابعة الصور الطبية الذي أسسو 
وتزويده بشكل دائم  ،2885ختصاص منذ عاـ القسم ببنية برتية مكرسة بؽذا الا

 ،بدا بيكن الطلبة والباحثتُ الراغبتُ بالبحث والتطوير الفعلي بأدوات قراءة الصور
وتقدير جدوى العملية  ،وإعادة بززين نتيجة معابعتها بغرض ابؼعاينة البصرية للنتيجة

ثمر من قراءة الصور المجراة على الصورة، تم تزويد ابؼختبر بأداة بربؾية بسكن ابؼست
وتسليمها  ،HEADERوقص ترويستهما  TIFFو   BMPبصيغتي 

للمستثمر مصفوفة ثنائية الأبعاد ليستطيع معابعتها بلغة "باسكاؿ" التي كانت 
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متوافرة في ذلك الوقت. كما كانت ىذه الأداة البربؾية بسكن ابؼستثمر من إعادة 
ينها من أجل معاينتها بأي نظاـ إظهار تركيب التًويسة على ابؼصفوفة ابؼعابعة وبزز 

 . adobeمثل 

بؼقرر معابعة الصور إضافة بؼقررات أخرى ذات صلة مثل  ابؼؤلف وخلاؿ تدريس
"الرسم بابغاسوب" واالذكاء الصنعي" في ابعامعات الأردنية التي كانت تتبع ابؼنهج 

، تبتُ أف اللغة البربؾية الأىم 1445-1442الأمريكي والأوروبي في الأعواـ 
لتأمتُ برنامج  جاىداابؼؤلف   ى. لذلك، سعc"أكادبييا ومهنيا ىي لغة " الػ ++

و إعادة كتابتها بالصيغة نفسها بعد ابؼعابعة  bmpلقراءة الصور ذات الامتداد 
بشكل  ا. لم يكن ذلك متوافر adobeبحيث بيكن معاينتها بأي برنامج إظهار مثل 

جاىز ولكن بالتعاوف مع أحد ابؼبربؾتُ المحتًفتُ في جامعة العلوـ التطبيقة ابػاصة 
د بـتبر معابعة إلى عدة صيغ بؽذا النوع من البرامج. وقد زوِّ ل تم التوصفي الأردف، 

على شكل مكتبة تتيح  باستخدامو مشرؼ ابؼختبروقاـ  ،الصور الطبية بأبسطها
لتنفيذ  ++Cمرونة عالية في الاستخداـ وبست كتابة بؾموعة من البرامج بلغة 

والتحكم عمليات معابعة صورة أساسية )مفتاحية( كالتوسي  وكشف ابغواؼ 
. نتيجة بؽذا الواقع ابعديد في ابؼختبر، وأصبحت في متناوؿ الطلبة بالسويات الرمادية

أصبح أي طالب أو باحث مهتم، يستطيع أف بيتلك إمكانية معابعة الصور سواء 
واستخدامها لأي غرض بحثي بؿدد. وكما سنرى لاحقا، تم  ،أكانت طبية أـ غتَىا

"، اللغة matlabتلاب اارب باستخداـ لغة "ابؼتزويد ابؼختبر أيضا بدجموعة بذ
الشائعة الاستخداـ حديثا في الوس  الأكادبيي والبحثي، وذلك لتمكتُ الطالب أو 

 الباحث من الاستفادة من إمكانات ابؼاتلاب الشاملة في التطوير.   
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 ++Cوكتابتها ببرنامج مكتوب بلغة  bmpقراءة الصور نوع  03-0

يستطيع قراءة أية صورة  ++Cالنسخة ابؼصدرية لبرنامج  2-22يبتُ الشكل  
bmp ومن ثم كتابتها بالصيغة نفسها، أي  ،بالأبعاد ابؼبينة في البرنامجbmp 

و  ADOBEبحيث بيكن تصفح الصورة ابؼكتوبة بأي برنامج تصفح صور مثل 
ACDC  وPHOTOSTUDIO .وغتَىا 

 readFileمن خلاؿ تعليمة   bio.bmpفي ىذا البرنامج، تقرأ الصورة الأصلية 
إلى ملف  writeImageوتكتب ببرنامج فرعي ىو  inimageفي مصفوفة 

bioresult.bmp والصورتاف في المجلد ،"c:\\RW" وقد بست كتابة .
تعليقات كافية ضمن أسطر البرنامج بذعل ابؼبرمج ابؼبتدء يفهم عملو.
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 وكتابتها.  bmpالصور ذات اللاحقة لقراءة  ++Cبرنامج بلغة  0-03الشكل 
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الأصلية وىي صورة بعزء دماغ بست  bio.bmpالصورة  1-22يبتُ الشكل 
برامج متخصصة،  بوساطةإعادة بنائو من صور مقطعية بؿورية وفتحت فيو نافذة 

طتو. اسقرئت بالبرنامج ابؼبتُ وكتبت بو  التي bioresult.bmpوالصورة 
المحتوى وىذا يعتٍ أف عملية القراءة والكتابة بستا بنجاح، أي الصورتاف متطابقتاف في 

 أف البرنامج يعمل بشكل سليم.

 

 

 
التي قرئت بالبرنامج المبين في  الأصلية bio.bmpلصورة ا (a) 2-03الشكل .

 نفسو. بالبرنامج كتبتتي  ال Bioresult.bmpالصورة   (b). 1-03الشكل 

 

 

a 

b 
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 باستخداـ البرنامجمعالجة الصورة  03-2

يبتُ ابؼثاؿ التالي التعديلات التي ستدخل على البرنامج لتعتيم الصورة )بزفيض شدة 
 % من القيم الأصلية.24إضاءتها، أي سوياتها الرمادية( إلى 

في البرنامج الأصلي ابعزء  writeImage(outFlie2)سندخل قبل تعليمة 
 التالي:

 
في التعليمة الأختَة في برنامج الكتابة  outimage بػػ   inimageونستبدؿ 
 صبح كما يلي:تابعزئي ل

----------------------------- 

out.write( reinterpret_cast < char * >( &outimage)), 

sizeof (outimage)); // stream. 

----------------------------- 
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( كانت قد imageprocess[i][j]=inimage[i][j]ف التعليمة  )إوحيث 
فإف ابعزء  imageprocessفي ابؼصفوفة  iminmageقرأت الصورة الأصلية 

%.  والسطر 24ابؼضاؼ سيخفض السويات الرمادية )شدة الإضاءة( للصورة إلى 
بدلا من صورة  outimageالأختَ ابؼعدؿ سيكتب الصورة النابذة بعد ابؼعابعة 

 الصورة بعد التعتيم. 2-22في ابغالة السابقة. يبتُ الشكل  inimageالدخل 

 
  bioimage.bmpالصورة الأصلية  3-03الشكل 

 .من شدة الإضاءة الأصلية %31 إلىبعد التعتيم 

 

 استخداـ البرنامج لمعالجة ذات قيمة بحثية 02-3

رأينا كيف استخدمنا البرنامج في تغيتَ شدة إضاءة الصورة، وكاف ذلك مثالا 
توضيحيا. في ابغقيقة، بيكن إبهاد ىذه العملية في ابغزـ البربؾية ابعاىزة التي سبق أف 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

544 
 

ذكرناىا أعلاه، ولكن لو أردنا على سبيل ابؼثاؿ، طرح متوس  السويات الرمادية في  
نفسو بالنسبة  يءعنصر في ذاؾ العمود )أو الش كل عمود في الصورة من قيمة كل

لسطر( من أجل تسوية ابػلفية في الصورة وإبراز الأجساـ على حساب خلفية إلى ا
؟   adobephotoshopغتَ متجانسة، ىل نستطيع ذلك في حزمة مثل 

بالتأكيد لا لأنها عملية غتَ تقليدية في معابعة الصور ولا برتويها الكتب ابؼنشورة 
 اؿ معابعة الصور. في بؾ

 ،يكفي في البرنامج السابق أف نضيف حلقة بذمع قيم العناصر في كل سطر
وبرسب ابؼتوس  وحلقة ثانية تطرح ابؼتوس  الناتج من قيمة كل عنصر في السطر، 

إف كتابة  لتعتيم الصورة. 0.3على غرار ما فعلنا بإضافة حلقة الضرب بالقيمة 
 لقد أوردت ىذا ابؼثاؿ ئ.ية البساطة بؼبرمج مبتدحلقتتُ من ىذا النوع أمر في غا

لأنو كاف بدايةً لعمل بحثي انتهى ببحث نشر عابؼيا وأصبح بعد بطسة عشر عاما 
 . (Maan Ammar, 2011)اختًاعا مسجلا ببراءة اختًاع أمريكية وعابؼية 

كحافز ىنا   هىذا ابؼوضوع كاف السبب في كتابة ىذا الفصل في ىذا الكتاب، وأورد
 : بدنهجية سليمة موجهة بابذاه البحث العلمي ابؼنتجلتفكتَ والاستنتاج للطلبة على ا

أعطي ابؼؤلف )وكاف في مرحلة التسجيل للماجستتَ( في بـبر يوشيدا في  – 2 
إمكانية الدخوؿ إلى مركز ابغاسب وبرنابؾا بلغة  2872الياباف عاـ -جامعة ناغويا

امتُ لقراءة التواقيع ابؼتوافرة لديهم ومعابعتها الفورتراف استخدموه قبلو لعاـ أو ع
 وكشف ابؼزور منها، وكاف كل شيء في مركز ابغاسب باليابانية التي لم يكن يتقنها.
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كاف ابؼؤلف قد اجتاز امتحاف البربؾة بالفورتراف كشرط من شروط التسجيل   – 1
وعرؼ ابغد الأدنى من البربؾة   (entrance examination)للماجستتَ 
 بالفورتراف .

وىي أعلى من التوقيع نفسو في  ،لاحظ أف خلفية صور التواقيع غتَ متجانسة - 2
وبهعل اسخلاص التوقيع من  ،بعض ابؼناطق بفا ينعكس سلبا على نتيجة ابؼعابعة

 ابػلفية بشكل جيد غتَ بفكن.

دخل إلى البرنامج وحشر حلقتتُ بغساب القيمة ابؼتوسطة وطرحها من قيم  – 3
اصر فأظهرت النتيجة برسن وضوح التوقيع، وبتغيتَ بارامتًات ابؼعابعة بدأت العن

تظهر مناطق متمايزة السوية الرمادية عن باقي جسم التوقيع في الورقة ابؼطبوعة التي  
 كانت تقارب مساحتها ربع متً مربع للتوقيع الواحد. 

قيم الثوابت التي بعقلية ابؼهندس، بدأ بتغيتَ شروط التوسي  والطرح وتغيتَ  - 4
استخدمها في ضوء النتائج العملية التي كانت شيقة للغاية، وانتهى في تلك ابعلسة 
ابؼسائية في مركز ابغاسب في جامعة ناغويا إلى ابغصوؿ على مناطق بفيزة متشابهة في 

 التواقيع ابغقيقية وبزتلف بالشكل عن مثيلاتها في التواقيع ابؼزورة.

حصل عليها وكانت عشرات الصور وعرض النتائج في  بضل النتائج التي – 5
ابعلسة الأسبوعية للنقاش )السيمينار( بؼخبر يوشيدا دوف استخداـ أي نص 
توضيحي، وبعد أف استمع ابؼشرؼ إلى العرض قاؿ: أين ابؽيستوغرامات؟ أجاب 
الطالب: لم أستخدـ ىيستوغرامات. قاؿ ابؼشرؼ: وكيف حددت العتبات 

بذريبيا، وأدرؾ الطالب عندئذ أنو قاـ بعمل اربذالي بخلفية  والثوابت؟ أجاب:
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لا: إف طريقتك تبدو ىندسية، لكنو كاف بالغ الأبنية في حياتو. أردؼ ابؼشرؼ قائ
بابؼشاكل، فإف استطعت حلها كاف ذلك جيدا. أحضر في ابؼرة  ىامة لكنها ملأى

وطريقة برديد  ،هاوابؼعادلات الرياضية التي استخدمت ،القادمة ابؽيستوغرامات
 .formalواكتبها بشكل علمي  ،الثوابت

ؼ الأشكاؿ لم يكن الطالب يعرؼ استثمار ابغزمة البربؾية بؼعابعة الصور وتعرّ  – 6
SPIDEWR وكانت الأكثر تطورا في العالم،  ،ابؼتوافرة لديهم في مركز ابغاسب

واضطر لكتابة بصيع البرامج اللازمة لعرض النتائج بالفورتراف ببرابؾو ابػاصة. لم يكن 
  .ذلك سهلا وربدا كاف لو إبهابياتو

ولم يكن ذلك بدوره سهلا، وبظى  ،أعد الطالب كل شيء كما طلب ابؼشرؼ – 7
 high pressureالعالي   تلك ابؼناطق ابؼميزة في التوقيع بدناطق الضغ 

regions  التي كانت اكتشفت لأوؿ مرة في العالم باستخداـ ابغاسوب، ومنذ
ذلك التاريخ تعرؼ بابظو ويذكر كل باحث يعمل في ىذا المجاؿ في بحوثو أف           

(M. Ammarىو أوؿ من استخلص مناطق الضغ  العالي في التوقيع )،  ومن
ات الديناميكية من صور التواقيع الساكنة. وأصبح أوائل من استخلصوا ابؼعلوم

 مشهورا عابؼيا في ىذا المجاؿ بعد نشر عدة بحوث، وكاف لا يزاؿ طالب ماجستتَ.

أوردت ىذا ابؼثاؿ لأوضح أبنية بؿتوى ىذا الفصل بؼن يرغب بالعمل في معابعة 
الشكل   بتُ فيالصور لأي بؾاؿ من التطبيقات ابؼمكنة بدا فيها الطبية. والبرنامج ابؼ

 متوافر في بـتبر معابعة الصور الطبية في القسم. 22-2
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 الفصل الرابع عشر

 

تجارب أساسية في معالجة الصور 
 ++Cباستخداـ 
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 مقدمة

الذي أعد أساسا لغرض التدريس في ابؼرحلة  كي تكتمل الفائدة من ىذا الكتابل
امعة دمشق بحيث يقدـ الأساس النظري  ية في جبابعامعية الأولى لقسم ابؽندسة الط

لأىم تقنيات معابعة الصور الرقمية والإمكانات التي تتيحها ىذه التقنيات للتطبيق 
وتعرؼ بؿتواىا  الفعلي في بؾاؿ ابؽندسة الطبية كتحستُ نوعية الصور وبرليلها

ت ، لا بد من تقدنً إمكانية تعلم كتابة البرامج حاسوبية لتفيذ التقنياوتشخيصو
  الأساسية في معابعة الصور.

واحدة استعرضنا في الفصوؿ السابقة بـتلف تقنيات ابؼعابعة مع عرض نتيجة عملية 
لصورة طبية باستخداـ تلك التقنية المحددة ابؼشروحة، ولكننا لم نتطرؽ لكيفية كتابة 

كتبو ن الطالب أو الباحث من تنفيذ التقنية ببرنامج  البرنامج ابغاسوبي الذي بيكّ 
في ابؼكاف الذي يريد وبالكيفية التي يريد  وبيده ويستطيع إدخاؿ أي تعديل علي

 بسكينا لو من تفعيل روح الإبداع لديو في حاؿ توافرىا.

وقد أوردنا في الفصل السابق برنابؾا بيكّن من قراءة الصورة وكتابتها وإدخاؿ أية 
كالذي عرض بيكن أف يستخدـ تقنية معابعة معينة ضمن البرنامج. ولكن برنابؾا  

 لأغراض بؿددة وتنقصو ابؼرونة.

لطلبة والباحثتُ على حد ا الفصل البالغ الأبنية بالنسبة إلى اولذلك فقد أدرج ىذ
سواء ليمكنهم من رب  النظرية بالتطبيق ويطلق يد من تتوافر لديو الرغبة والإرادة في 

والصور بشكل  ،الطبية خصوصا تطوير التقنيات والتطبيقات في بؾاؿ معابعة الصور
 عاـ.
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ىي لغة البربؾة ابؼعتمدة في الأوساط الأكادبيية إضافة إلى  ++Cونظرا لكوف لغة 
الذائعة الصيت وإمكانية استخداـ كلتيهما في كتابة برامج  MATLABبيئة 

معابعة الصور الرقمية، فقد تم إدراج بؾموعتتُ من التقنيات الأساسية والشائعة 
والثانية  في ىذا الفصل ++Cإحداىا بلغة  على شكل بذارب لصور الرقميةبؼعابعة ا

لتغطية أىم أداتتُ لكتابة برامج معابعة في الفصل التالي  MATLABباستخداـ 
 الصور.

ومن ابعدير بالذكر أف التجارب ابؼعروضة أدناه تنفذ فعليا من قبل طلاب السنة  
 عملي من ابؼقرر.الرابعة في ابؽندسة الطبية تغطية للقسم ال

تعتمد التجارب ابؼدرجة في ىذا الفصل على البرنامج الذي عرض في الفصل السابق 
قراءة الصورة وكتابتها وتم تكوين مكتبة بسكن من لبحيث أخذ منو برنابؾا 

استخدامهما بشكل متكرر وبفعالية لتنفيذ خوارزميات بسيطة أو معقدة بؼعابعة 
ابؼكتبة لتمكتُ الطلبة من تنفيذ التجارب التي سنوردىا الصور، وزود ابؼختبر بهذه 

 بعد تقدنً الشرح اللازـ من قبل ابؼهندستُ ابؼشرفتُ على ابؼخبر.

C++  وملفbmp ومكتبة التعامل مع الصور 

البرامج سنغطي ىذه ابؼفاىيم الثلاثة بشكل موجز برت ثلاثة عناوين كتقدمة لفهم 
 رضها في ىذا الفصل. سنعالتي الأساسية بؼعابعة الصورة
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 ++Cتذكرة بلغة البرمجة  04-0

من اكثر لغات البربؾة انتشارا و استخداما في الوس  الطلابي   ++Cتعتبر لغة 
 و في وس  تطوير البربؾيات و انتاجها.  ،الاكادبيي

 ساسي من مرحلتتُ:أبشكل  ++Cيتكوف البرنامج في 

مرحلة ما قبل البربؾة: و ىي تضم توجيهات بؼتًجم اللغة . يبدأ أمر  -2
و ىو بىبر   includeالتوجيو بالمحرؼ #، و أشهر أوامر التوجيو ىو 
 (.H.ابؼتًجم بتضمتُ ابؼلف الراسي ذو الامتداد)

أساسي من  ء: وىذا التابع ىو جز ( )main  رئيسجسم التابع ال -1
حتى و لو  MAINو يبدأ تنفيذ البرنامج من التابع  ++Cأي برنامج 

بؾموعة  MAINلم يكن ىو التابع الأوؿ في البرنامج. و يتضمن التابع 
من التصربوات و استدعاء للتوابع الأخرى حسب التًتيب الذي يؤدي 

 الغرض العاـ من البرنامج.

 ىشنو اىؼبً ىيجشّبٍجا

 

 

 

 

 

 

 

يمثل الملف الراسي المسؤول عن التعامل مع مجرى الدخل 

 و الخرج 

 بداية البرنامج \التابع الرئيس 

 5قيمته    Aتصريح عن متحول صحيح  

 63قيمته    Bتصريح عن متحول صحيح  

   A,Bطباعة ناتج جمع المتحولين 

 نهابة البرنامج

#include<iostream.h> 

   void  main() 

{  

int a=5;  

int b=23; 

cout<<a+b; 

} 
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 BMPالامتداد  يتعرؼ تشكيل ملف الصورة ذ  04-2

على شكل مصفوفة من النقاط   BMPيتم بززين الصورة في ابؼلفات ذات الامتداد 
Pixelsخرى من ملفات الصور  أنواع أحجاما كبتَة مقارنة مع أخذ ىذه ابؼلفات أ. و ت

 جزاءمن الأ bmpلف ملف أو يتكونها تتضمن مصفوفة الصورة بدوف أي ضغ . 
 انٕظٍفخ:التالية

 انمغى

 ٗ ٕٜ: bmpٗ ٝزضَِ ٍؼيٍ٘بد ػبٍخ ػِ ٍيف 

 دجٌ ٍيف اىص٘سح ٍقذسح ثبىجبٝذ -2اىشقٌ اىغذشٛ       -1

 ٍؼيٍ٘بد خبصخ دغت اىجشّبٍج اىزٛ قبً ثئّشبء اىص٘سح  -3

 ٍ٘ضغ أٗه ّقطخ ٍِ اىص٘سح -4

BMP Header 

 ٗ ٕٜ : .ٗ ٝزضَِ ٕزا اىقغٌ ٍؼيٍ٘بد رفصٞيٞخ ػِ اىص٘سح

 (        Pixelػشض اىص٘سح  ) -BYTE        2 40دجٌ ٕزا اىقغٌ /   -1

 (Bitsدجٌ اىْقطخ ) -4(              Pixelط٘ه اىص٘سح ) -3

 اىذقخ الأفقٞخ ٗ اىشبق٘ىٞخ -6دجٌ اىص٘سح ٍقذسح ثبىجبٝذ         --5

Bitmap Information 

(DIB header) 

فخ الأى٘اُ اىَغزخذٍخ ىفٖشعخ اىص٘س ٗ ٝزضَِ ٕزا اىقغٌ رؼشٝف ٍصف٘

 .اىَيّ٘خ
Color Palette 

 Bitmap Data ثنبٍو ػْبصشٕب.ٗ ٝزضَِ ٕزا اىقغٌ ٍصف٘فخ اىص٘سح اىفؼيٞخ 
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 :Image_utility.hالتعريف بمكونات المكتبة  04-3

ة للتعامل مع ملفات رئيسلتضمتُ الإجراءات ال Image_utility.hتم تطوير ابؼكتبة 
ابؼشرؼ على بـتبر معابعة الصور الطبية من قبل ابؼهندس ، bmpالصور ذات الامتداد 

تتألف ابؼكتبة من  أربعة برامج و  .باستخداـ البرنامج الذي أوردناه في الفصل السابق
 جزئية كما يلي:

 Creatmبرنامج الحجز الديناميكي لمصفوفة ثنائية الأبعاد -2
(height, width) يستخدـ ىذا البرنامج بغجز مصفوفة ثنائية الأبعاد:

و ىو يعتمد أساسا على استدعاء التابع height × widthبقياس 
malloc  من ابؼكتبة القياسيةmalloc.h. 

ذؼ ابؼصفوفة الثنائية الأبعاد بغو يستخدـ  :freemبرنامج تحرير الذاكرة  -1
 ف استقرار نظاـ التشغيل .من الذاكرة بعد الانتهاء من استخدامها لضما

من ابؼكتبة القياسية  freeو ىو يعتمد أساسا على استدعاء التابع 
malloc.h. 

يستخدـ لقراءة ملف الصورة و  :Readimageبرنامج قراءة الصورة  -2
ابغصوؿ على ابؼعلومات الأساسية للتعامل مع الصورة و ىي طوؿ الصورة 

height  و عرض الصورةwidth لثنائية للصورة.و ابؼصفوفة ا 
و يقوـ بحفظ  : writeimageبرنامج حفظ الصورة بعد المعالجة  -3

 الصورة بعد ابؼعابعة في ملف جديد.
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التحكم بشدة الإضاءة )السوية الرمادية( 04-4  

بتغيتَ شدة الإضاءة لكامل الصورة و ذلك بإضافة قيمة صحيحة إلى يتم التحكم 
يع عناصر مصفوفة الصورة، و ذلك باعتبار أف قيمة كل عنصر في ابؼصفوفة بسثل بص

 حداثيا العنصر قيد ابؼعابعة.إفي الصورة التي تأخذ ابؼعينة السوية الرمادية للنقطة 

 الشكل الكامل للبرنامج:

#include"imageutil.h" 

 bmpرضَِٞ اىَنزجخ اىَغؤٗىخ ػِ اىزؼبٍو ٍغ ٍيفبد  //

 

void main (void) 

{ 

 char *imageFile,*outFile2; 

عَبء ٍيف اىص٘سح اىَصذس  ٗ ٍيف رخضِٝ اىص٘سح ثؼذ اىَؼبىجخ ٍغ ٍلادظخ أُ ٝنُ٘ لأ// رؼشٝفبد 

 ٍيف اىَصذس ٍخضُ ػيٚ ٗعبئظ اىزخضِٝ فٜ اىذبعت

 imageFile  =  "c:\\RWFile\\P1PART.bmp"; 

 outFile2   =  "c:\\RWFile\\brightness.bmp"; 

 

 

////////////////    End of file name adjustment    /////////// 

 

    image s_image;  

 // رؼشٝف ٍصف٘فخ اىص٘سح

s_image=readImage(imageFile);  

 // قشاءح ٍصف٘فخ اىص٘سح ٍِ ٍيف اىَصذس

 

  

  

  

 ************************* ثذاٝخ قغٌ اىَؼبىجخ    ********** //

 

Int b_offset; 

Cout<<"Insert a number between -128 ~ +128 "; 

Cin>>b_offset; //ٝؼجش ٕزا اىَزذ٘ه ػِ قَٞخ الاّضٝبح فٜ الاضبءح 

 for( i=1;i<height-1;i++) 

  for(int j=1;j<width-1;j++) 

   s_image[i][j]+=b_offset; 
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 ************************* ّٖبٝخ قغٌ اىَؼبىجخ    ********** //

   

 cout<<"end proccessing....\n";  

 writeImage(outFile2, s_image); 

} 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .الصورة قبل المعالجة
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .ىيستوغراـ الصورة قبل المعالجة
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.51الصورة بعد زيادة شدة الإضاءة بمقدار   
 

 

 

 . نلاحظ 51الهيستوغراـ  بعد زيادة شدة الإضاءة بمقدار 
 .51انزياح الهيستوغراـ بشكل كامل إلى اليمين  بمقدار 

 
 

نلاحظ في ىذه التجربة أف العمل الذي تم ىنا مشابو لعملية بزفيض شدة الإضاءة 
في الفصل السابق لكن حجم البرنامج أصبح صغتَا بابؼقارنة مع سابقو نتيجة 

 إلى برنامج قراءة وبرنامج كتابة وتضمينهما في ابؼكتبة.تقسيمو 
 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

557 
 

 
 تنعيم الصورة 04-5

بشكل أساسي  ، كما شرحنا في فصل سابق،تستعمل عمليات تنعيم الصورة
في الصورة الرقمية و النابذة عن أخطاء  أف توجدلإضعاؼ الآثار الزائفة التي بيكن 

 في نظاـ الاعتياف أو الضجيج في الإرساؿ و الاستقباؿ.
 نستخدـ ىنا خوارزمية توسي  ابعوار، وىي تقنية بؾاؿ حيزي مباشر لتنعيم الصورة .

كما في   1/9 أوزانهاقيم  2×2ابعوار ىنا على استخداـ نافذة  يعتمد تطبيق توسي 
 ابعدوؿ التالي: 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1/9 1/9 1/9 
1/9 1/9 1/9 
1/9 1/9 1/9 
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 الشكل الكامل للبرنامج:

#include"imageutil.h" 

 

void main (void) 

 

{ 

char *imageFile,*outFile2; 

 imageFile  =  "c:\\RWFile\\BARIUM1.bmp"; 

 outFile2   =  "c:\\RWFile\\blurring.bmp"; 

  image s_image, t_image;  

  s_image =readImage(imageFile);  

  t_image=creatm(height,width); 

  

 ************************* ثذاٝخ قغٌ اىَؼبىجخ    ********** //

 

 for( i=1;i<height-2;i++) 

  for(int j=1;j<width-2;j++) 

   { 

int s=(s_image[i-1][j-1]+ s_image[i-

1][j]+ s_image[i+1][j-1]+ s_image[i][j-

1]+ s_image[i][j]+   s_image[i][j+1]+ 

 s_image[i+1][j-1]+ s_image[i+1][j]+ 

s_image[i+1][j+1])/9; 

t_image[i][j] =s; 

   } 

 

 ّٖبٝخ قغٌ اىَؼبىجخ    ********** //

   

 cout<<"end proccessing....\n";  

 writeImage(outFile2,t_image); 

} 
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 .الصورة قبل المعالجة

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 .عيم و يظهر فيها  تنعيم التغيرات الحادةنالصورة بعد الت
 وظهور التغبيش الناتج عن التوسيط.
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 والشاذة كشف النقاط المعزولة 04-6

لتحديد نقاط الضجيج بغية حذفها تستخدـ تقنية الكشف عن النقاط ابؼعزولة  
الانقطاعات. إف نتيجة ىذه العملية في منطقة ذات كشف لو   والتخلص منها

(. أما إذا نفذت العملية على نقطة black=0سويات رمادية ثابتة ستكوف صفرا )
 .بشكل ملحوظ مقارنة مع جتَانهاستكوف النتيجة عندىا  كبتَة أو شاذة  معزولة

  زانهاأو قيم  2 × 2تطبيق كشف النقاط ابؼعزولة  ىنا يعتمد على استخداـ نافذة 
 كما في ابعدوؿ التالي:

 

1 1 1 

1 -8 1 

1 1 1 
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 الشكل الكامل للبرنامج:
 

 

#include"imageutil.h" 

 

void main (void) 

 

{ 

 char *imageFile,*outFile2; 

 imageFile  =  "c:\\RWFile\\BARIUM2.bmp"; 

 outFile2   =  "c:\\RWFile\\ isolatedpoint.bmp"; 

 

 

  image s_image, t_image;  

  s_image =readImage(imageFile);  

   t_image=creatm(height,width); 

   int w[3][3]={{1,1,1},{1,-8,1},{1,1,1}}; 

  

 ************************* ثذاٝخ قغٌ اىَؼبىجخ    ********** //

 for( int i=1;i<height-2;i++) 

  for(int j=1;j<width-2;j++) 

{ 

   int s=0; 

   for(int x=0;x<3;x++) 

    for(int y=0;y<3;y++) 

s+=s_image[i+x-1][j+y-

1]*w[x][y]; 

   t_image[i][j] =s;} 

   

 

************************* ّٖبٝخ قغٌ اىَؼبىجخ    ********** //

   

 cout<<"end proccessing....\n";  

 writeImage(outFile2,t_image); 

}  
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 .الصورة قبل المعالجة
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .نتيجة المعالجة
 

 

ابؼعتٌ الفيزياني الذي درسناه في الكتاب وذلك  توضحنلاحظ أف ىذه النتيجة لا 
، النابذة، لذلك 144لأف  البرنامج لم يأخذ بالاعتبار االقيم السالبة أو الأكبر من 

 بإظهار منسجم، الشاذة وابؼعزولة وابغواؼ بطبيعة ابغاؿ وولكي نظهر النقاط 
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بغساب عملية النافذة ابؼبينة أعلاه وابؼعروفة باللابلاسياف بحساب عدؿ البرنامج سن
 .[ 255 ~  0]القيمة ابؼطلقة وحصر النتيجة في بؾاؿ السلم الرمادي ابؼألوؼ 

 

 الشكل الجديد للبرنامج:
 

#include"imageutil.h" 

 

void main (void) 

 

{ 

 

 char *imageFile,*outFile2; 

 imageFile  =  "c:\\RWFile\\BARIUM2.bmp"; 

 outFile2   =  "c:\\RWFile\\ isolatedpoint.bmp"; 

 

 

 image s_image, t_image;  

 s_image =readImage(imageFile);  

 t_image=creatm(height,width); 

 int w[3][3]={{1,1,1},{1,-8,1},{1,1,1}}; 

  

 ************************* ثذاٝخ قغٌ اىَؼبىجخ    ********** //

 for( int i=1;i<height-2;i++) 

  for(int j=1;j<width-2;j++){ 

   int s=0; 

   for(int x=0;x<3;x++) 

    for(int y=0;y<3;y++) 

s+=s_image[i+x-1][j+y-1]*w[x][y]; 

s=abs(s); 

if(s>255) s=255; 

   t_image[i][j] =s;} 

   

 

   ************************* ّٖبٝخ قغٌ اىَؼبىجخ    ********** //

 cout<<"end proccessing....\n";  

 writeImage(outFile2,t_image); 

} 
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 .255نتيجة المعالجة بأخذ القيم المطلقة وتحديد القيم الواقعة فوؽ 
 
 

 :أسئلة
ىو برريض الطالب والقارئ على بؿاكمة النتيجة  الأسئلة هالغرض من ىذ
 والاستنتاج:

 رت النتيجة بهذا الشكل؟هبؼاذا ظ -
 خيارا سليما؟ 144ىل كاف برديد قيم نتيجة تطبيق اللابلاسياف إلى القيمة  -
 ىل تعكس النتيجة ابؼفهوـ الفيزيائي للعملية الرياضية؟ -
أخذنا القيم ابؼطلقة وتركنا القيم النابذة كما كيف سيكوف شكل النتيجة لو  -

 ؟144ىي، أي بدوف برديد القيمة 
كيف بيكن أف نعدؿ البرنامج بحيث بميز في النتيجة بتُ النقطة الشاذة الأكبر  -

 من بؿيطها وتلك الأصغر من بؿيطها؟
ىل تستطيع أف تكتب برنابؾا يعطي نتيجة أفضل من تلك التي ظهرت  -

طلقة ومع أخذ بصيع الأسئلة ابؼذكورة أعلاه بالاعتبار؟ وفي باستخداـ القيم ابؼ
 حاؿ الإجابة بنعم، كيف؟ 
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 كشف الحواؼ 04-7

والشاذة ىو إحدى طرائق بذزيء الصور عن طريق كشف كشف النقاط ابؼعزولة إف  
الانقطاعات ولكن كشف ابغواؼ ىو الأىم والأكثر شمولا وفائدة كما درسنا في 

سنجري بذربة لكشف ابغواؼ باستخداـ عاملي صوبل ىذا الكتاب. ولذلك 
 ابؼؤثرين ابؼمثلتُ بالنافذتتُ التاليتتُ:

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الشكل الكامل للبرنامج:
 

 

#include"imageutil.h" 

 

void main (void){ 
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 char *imageFile,*outFile2; 

 imageFile  =  "c:\\RWFile\\BARIUM2.bmp"; 

 outFile2   =  "c:\\RWFile\\ isolatedpoint.bmp"; 

 

 

    image s_image, t_image;  

    s_image =readImage(imageFile);  

 t_image=creatm(height,width); 

 int wh[3][3]={{-1,-2,-1},{0,0,0},{1,2,1}}; 

 int wv[3][3]={{-1,0,1},{-2,0,2},{-1,0,1}}; 

  

ىجخثذاٝخ قغٌ اىَؼب    ********** //  ************************* 

 for( int i=1;i<height-2;i++) 

  for(int j=1;j<width-2;j++){ 

   int v=0; 

   int h=0; 

   for(int x=0;x<3;x++) 

    for(int y=0;y<3;y++) 

{ 

    v+=s_image[i+x-1][j+y-1]*wv[x][y]; 

    h+=s_image[i+x-1][j+y-1]*wh[x][y]; 

    } 

    h=abs(h); 

    v=abs(v); 

    int s=h+v; 

    if(s>255) s=255; 

    t_image[i][j] =s;}   

 

 ************************* ّٖبٝخ قغٌ اىَؼبىجخ    ********** //

  

 cout<<"end proccessing....\n";  

 writeImage(outFile2,t_image); 

}  
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 .الصورة قبل المعالجة

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .الصورة بعد المعالجة
 أسئلة

 ما الفرؽ بتُ ىذه النتيجة ونتيجة كشف النقاط الشاذة وابؼعزولة؟ -
يم ابؼطلقة  التي استخدمت ىنا قما الفرؽ بتُ حساب مطاؿ ابغواؼ بطريقة ال -

 ؟ vector formوالطريقة الابذاىية 
العمودي، كل على ىل تستطيع إظهار ابغواؼ في الابذاه الأفقي وفي الابذاه  -

 حده في صورة منفصلة بإضافة أسطر قليلة على البرنامج؟

ما ابؼيزة التي يضيفها استخداـ الصيغة الابذاىية في حساب نتيجة كشف  -
 ابغواؼ؟ 
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تحسين الصورة باستخداـ تقنية تسوية الهيستوغراـ 04-8  

يقدـ ىيستوغراـ الصورة وصفا إبصاليا لمحتواىا التصويري. و تعتمد تسوية ابؽيستوغراـ 
ستوغراـ الأصلي للصورة ابؼدروسة يلله CDFعلى تطبيق معادلة التوزيع التًاكمي 

وإعادة توزيع السويات الرمادية فيها وفقا بؽذا التابع كما شرحنا في متن ىذا 
 الكتاب.

 
 الشكل العاـ للبرنامج:

#include"imageutil.h" 

 

void main (void){ 

  

 char *imageFile,*outFile2; 

 imageFile  =  "c:\\RWFile\\P1PART.bmp"; 

 outFile2   =  "c:\\RWFile\\histogram.bmp"; 

 

 

    image s_image;  

s_image=readImage(imageFile);  

  

  

  

 ************************* ثذاٝخ قغٌ اىَؼبىجخ    ********** //

 

 int freq[256];//  ٍصف٘فخ ىذغبة ػذد ٍشاد رنشاس مو ع٘ٝخ سٍبدٝخ 

int newgscale[256]; 

 float hist[256]; 

float cdf[256]; 

 for(int i=0;i<256;i++) 

  freq[i]=0; 

 دغبة ػذد ٍشاد رنشاس مو ع٘ٝخ سٍبدٝخ//

 for( i=1;i<height-1;i++) 

  for(int j=1;j<width-1;j++) 

   ++freq[s_image[i][j]]; 

 

 float dim=(height+0.0)*(width+0.0); 

 دغبة اىنثبفخ الادزَبىٞخ ىنو ع٘ٝخ سٍبدٝخ)اىٖٞغز٘غشاً(//

 for(i=0;i<256;i++) 

  hist[i]=(freq[i]+0.0)/dim; 
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 دغبة ربثغ اىز٘صٝغ اىزشامَٜ ىيٖٞغز٘غشاً اىَذسٗط//

 cdf[0]=hist[0]; 

 for(i=1;i<256;i++){ 

  cdf[i]=hist[i]+cdf[i-1]; 

  newgscale[i]=cdf[i]*256; 

 } 

 رجذٝو اىغ٘ٝبد اىشٍبدٝخ ٗ رؼ٘ٝضٖب دغت ربثغ اىز٘صٝغ اىزشامَٜ//

 

 for( i=0;i<height;i++) 

  for(int j=0;j<width;j++) 

   s_image[i][j]=newgscale[s_image[i][j]]; 

 

قغٌ اىَؼبىجخ ّٖبٝخ    ********** //  ************************* 

 cout<<"end proccessing....\n";  

 writeImage(outFile2,s_image); 

} 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 . ض قبل تسوية الهيستوغراـفصورة  ذات تباين منخ
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 الهيستوغراـ
 

 

 

 ٕٞغز٘غشاً اىص٘سح الأصيٞخ )ضٞق ٗفٜ اىجٖخ اىٞغشٙ(.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 .وتباين عاليين الصورة بعد تسوية الهيستوغراـ وقد أصبحت ذات وضوح
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الهيستوغراـ  المسوى وقد امتد على كامل السلم الرمادي وأصبح منتظما تقريبا

 معطيا أعلى تباين ممكن في الصورة المعالجة.
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 :أسئلة

 تسوية ابؽيستوغراـ؟ما سبب ابػطوط الأفقية الدقيقة التي ظهرت بوضوح بعد  -
بؿتوى الصورة في ضوء ما تعلمتو في  فيالتأثتَ سلبا  فكيف بيكن إزالتها دو    -

 الفصوؿ السابقة؟

 

 تدوير الصورة 04-9

يندرج موضوع ىذه ابعلسة في إطار ما يعرؼ بالتحويلات ابؽندسية وىي ىامة في 
غونزاليز  ،2882التطبيقات العملية وتنفذ باستخداـ برويل ىوتيللينغ )عمار 

 (. ينفذ برويل ىوتيللينغ باستخداـ ابؼعادلتتُ التاليتتُ:1444

 

  NXi= OXi COS ∂ + OYi SIN ∂ 

  NYi= -OXi SIN ∂ + OYi COS ∂ 

 

 .iىي الإحداثيات ابغالية لعنصر الصورة  OXi, OYiحيث 
 بعد اجراء التدوير. iىي الإحداثيات ابعديدة لعنصر الصورة  NXi, NYiحيث 

 ىي زاوية الدوراف مقدرة بالرادياف. ∂
 

 انشكم انعبو نهجشَبيظ:

 

#include "imageutil.h" 

#include<Math.h> 

void main  )(  

{ 

 char *imageFile,*outFile; 

 imageFile  =  "C:\\RWFile\\BARIUM1.bmp"; 

 outFile    =  "C:\\RWFile\\rotat.bmp"; 
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 image s_image; 

 s_image=readImage(imageFile); 

 image t_image=creatm(height,width); 

 cout<<" inter the angle between 0~359\n"; 

 int n; 

 cin>>n; 

 float angle=float(n*3.14/180); 

 for(int ox=1;ox<height-2;ox++) 

  for(int oy=1;oy<width-2;oy ++ ) 

   int nx=ox*cos(angle )+oy*sin(angle); 

   int ny=-ox*sin(angle )+oy*cos(angle); 

  

 if(((nx>=0)&&(nx<height))&&((ny>=0)&&(ny<width))) 

    t_image[nx][ny]=s_image[ox][oy]; 

   } 

   

 

 writeImage(outFile,t_image); 

 freem(s_image,height); 

 freem(t_image,height); 

} 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 الصورة الأصلية.
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 الصورة الناتجة بعد التدوير: و نلاحظ اختفاء جزء كبير من 
 الصورة نتيجة دوراف الصورة حوؿ مركز الإحداثيات.

 
 

و للحصوؿ على النتيجة ابؼرجوة، نقوـ بازاحة الصورة النابذة بدقدار انزياح مركز 
 الصورة لتبدو الصورة و كانها تدور حوؿ مركزىا.
 

 ابعديد للبرنامج:الشكل 
 

#include "imageutil.h" 

#include<Math.h> 

void main  )( { 

  

 char *imageFile,*outFile; 

 imageFile  =  "C:\\RWFile\\BARIUM1.bmp"; 

 outFile    =  "C:\\RWFile\\rotat.bmp"; 

 image s_image; 

 s_image=readImage(imageFile); 

 image t_image=creatm(height,width); 

 cout<<" inter the angle between 0~359\n"; 
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 int n; 

 cin>>n; 

 float angle=float(n*3.14/180); 

// انحبنً انًحم انُٓذعً نًشكض انصٕسح  
  int ocx= height/2; 

int ocy= width/2; 

 

 

// ثعذ انزذٌٔش انًحم انُٓذعً نًشكض انصٕسح  

 

  int ncx=ocx*cos(angle )+ocy*sin(angle ); 

  int ncy=-ocx*sin(angle )+ocy*cos(angle ); 

// ثعذ انزذٌٔش نًشكض انصٕسحَضٌبػ انُٓذعً الا  

  int dcx=ncx-ocx; 

  int dcy=ncy-ocy; 

 for(int ox=1;ox<height-2;ox++) 

  for(int oy=1;oy<width-2;oy ++ ){ 

// ثعذ انزذٌٔش  انصٕسحاَضٌبػ   

   int nx=ox*cos(angle )+oy*sin(angle)-ncx; 

   int ny=-ox*sin(angle )+oy*cos(angle)-ncy; 

  

 if(((nx>=0)&&(nx<height))&&((ny>=0)&&(ny<width))) 

    t_image[nx][ny]=s_image[ox][oy]; 

   } 

   

 

 writeImage(outFile,t_image); 

 freem(s_image,height); 

 freem(t_image,height); 

} 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 جراء التعديل المذكور.إالصورة  المدورة بعد 
 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

576 
 

 

 

 أسئلة:
 
 بؼاذا اختفت زوايا الصورة حتى بعد التعديل؟ -
 كيف بيكن أف تتلافى ذلك؟ -
 ما سبب الأشكاؿ ابؽندسية الزخرفية التي ظهرت في الصورة بعد التدوير؟ -
 ابغالتتُ؟ بؼاذا اختلف شكل ىذه الأشكاؿ في كل من -
ىل تستطيع أف تكتب برنابؾا يعطي نتيجة أكثر دقة من ذلك ابؼعروض  -

 أعلاه؟ 
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 الفصل 

 الخامس عشر

 

تجارب أساسية في معالجة الصور 
 باستخداـ

MATLAB 
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 ةمقدم
بؾموعة كبتَة من التوابع التي تدعم عمليات معابعة   MATLABتوفر بيئة 
وتتضمن من حيث الأساس بصيع ابػوارزميات ابؼعروفة في الطبعة الأختَة  ،الصورة

ف غونزاليز أصدر كتابا إمن كتاب غونزاليز وىو الأكثر شمولا في ىذا المجاؿ، حتى 
 ++Cعنوانو "معابعة الصور الرقمية باستخداـ "ماتلاب". وخلافاً للبربؾة بلغة 

راءة الصورة وكتابتها كما رأينا في حيث لا توجد إجرائيات معيارية ضمن اللغة لق
الفصل السابق، برتوي بيئة ماتلاب توابع لقراءة الصورة وكتابتها بفا بهعل ىذه البيئة 
أكثر ملاءمة وتوفتَا للوقت في تطوير تطبيقات معابعة الصور في المجالات البحثية.  

لم معابعة الصور وقد يتبادر لذىن القارئ السؤاؿ التالي: بؼاذا نكبد أنفسنا مشقة تع
مادامت بصيع توابعها ابؼعروفة متوافرة في بيئة "ماتلاب" كتوابع  ++Cباستخداـ 

جاىزة لا برتاج إلا إلى استدعائها وتنفيذىا. لأوؿ وىلة ولغتَ العارؼ ببواطن 
اؿ يبدو ىذا الكلاـ منطقيا، لكن ابغقيقة غتَ ذلك. ففي الإطار الأمور في ىذا المج
اؿ تطبيقات معابعة الصور يتبع الكثتَ من العاملتُ في ىذا المجاؿ العاـ للعمل في بؾ

لي بلغة فعوبعد ذلك كتابة برامج النظاـ ال أسلوب التطوير باستخداـ ماتلاب
C++ ذلك لأف ىذا البعض يقوـ بتطوير التطبيق الذي بيكن تركيبو من بؾموعة.

ق ىدؼ معتُ لتوفتَ خوارزميات معيارية متًابطة مع بعضها بطريقة مناسبة لتحقي
الوقت، وعندما يتم التأكد من صحة عمل التطبيق بشكل كامل، تتم إعادة كتابة 

وىي اللغة الأكثر ملاءمة للتطبيقات الصناعية والتجارية  ++Cابػوارزميات بلغة 
وغتَىا، فكما يعرؼ ابؼبربؾوف، بيكن التعامل مع ابغاسوب في ىذه اللغة حتى على 

بالتالي فهي أكثر كفاءة في الأداء ولكنها برتاج خبرة عالية مستوى البت الواحد و 
بؼن يريد إنتاج تطبيقات مهمة. وأذكر ىنا أنو عندما بدأنا في تطوير أحد الأنظمة 

، كاف علينا اختيار اللغة الأفضل، ومن بتُ التجارب التي أجريناىا على 2884عاـ 
الوقت لإبقاز العمل نفسو  ثلث Cخوارزمية بؿددة، استغرؽ برنامج كتب بلغة الػ 
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ىي اللغة البربؾية الأقرب إلى لغة  Cببرنامج كتب بلغة "باسكاؿ" ذلك لأف لغة 
الآلة. والنظاـ ابػبتَ الذي عرض في الفصل الثالث عشر من ىذا الكتاب مثاؿ 
جيد على ىذه الطريقة حيث كتب نظاـ التطوير ابؼبتٍ على ابؼعرفة بالكامل 

 صار وقت التطوير. باستخداـ ماتلاب لاخت
ابؼشرؼ على قاـ ابؼهندس  ++Cوكما حصل في بذارب ابؼعابعة باستخداـ لغة الػ

 عبإعداد بؾموعة بذارب أساسية باستخداـ "ماتلاب" مستخدما مرجابؼختبر 
 Gonzalez, 2003, Image processing using)غونزاليز 

Matlab,) ِمن التجارب بعض  جت في ىذه المجموعة. وابعدير ذكره ىنا أنو أدر
بحيث بست تغطية  ؿ التًددي باستخداـ برويل فورييوعمليات معابعة الصورة في المجا

وكما في  المجالتُ ابغيزي والتًددي بالتجارب الأساسية ابؼعروضة في ىذا الكتاب.
 المجموعة السابقة فقد تم تنقيح ىذه التجارب.

 
 "ماتلاب" مجموعة التوابع الأساسية التي تؤمنها بيئة 05-0
 

 برويلات الصورة في المجاؿ ابغيزي 
Spatial image transformations 

 عمليات ابعوار والكتل 
Neighborhood and block operations 

  التًشيح ابػطيLinear filtering  
 برليل الصورة وبرسينها 

Image analysis and enhancement 
  إزالة تغبيش الصورةDeblurring 
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 في الفصل السابق سنبدأ بعملية قراءة الصورة وكتابتها )حفظها(:وكما فعلنا 
 

 قراءة ملف الصورة و إظهارىا 05-2
 
و لو الشكل  imreadلقراءة الصورة من ملف صورة نستخدـ الأمر  .2

                            ;I=imread(‘x1.bmp’)التالي: 
 currentابؼوجودة في الػ  x1.bmb يقوـ ىذا الأمر بقراءة معلومات الصورة 

directory  وبززينها في مصفوفة I بيكن رؤيتها في الػworkspace   وقراءة
 بعض ابؼعلومات عنها.

بيكن قراءة ابؼعلومات عن صورة ما إذا عرؼ مكاف بززينها: على أي سواقة وفي  
 يلي: أي بؾلد،  كما

I=imread(‘d:\myimages\imag\x2.jpg’);                     
 .    size(I)بيكن معرفة أبعاد الصورة بالأمر:

 
 imshow(I) :لإظهار الصورة  التي بست قراءتها نستدعي الأمر .1
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 لإظهار الصورة. Matlabالنافذة التي ينشئها  0-05الشكل 
 

 بيكن استخداـ أمر إظهار الصورة بالشكل التالي:
imshow(I,[low high])  ويستخدـ ىذا الأمر لإظهار السويات الأقل أو

باللوف الأسود كما تظهر بصيع السويات الأعلى أو ابؼساوية  lowابؼساوية لػ 
بلوف أبيض. أما السويات التي بتُ حدود المجالتُ الأدنى والأعلى فيتم   highلػ

ور ذات إظهارىا على السلم الرمادي المحددة قيمو مسبقا. ىذه الطريقة مناسبة للص
المجاؿ الديناميكي الضيق والصور التي برتوي قيما سالبة وأخرى موجبة كتلك التي 

 بيكن أف تنتج عن تطبيق اللابلاسياف.
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 لإظهار Matlabالنافذة التي ينشئها  2-05الشكل 
 .011-51الصورة ضمن المجاؿ 

 
 Iالى أصغر قيمة في ابؼصفوفة  lowفينسب  imshow(I,[ ]) أما الأمر 

الى أعلى قيمة في ابؼصفوفة. ويستخدـ ىذا الأمر عادة لإظهار الصور التي  highو
 بؽا بؾاؿ ديناميكي منخفض أو برتوي قيما سالبة وموجبة.

 
 لإظهار معلومات عن الصورة:   imfinfoبيكن استخداـ الأمر

 
  

imfinfo  'Ct1.bmp' 
 
ans =  
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           Filename: 'Ct1.bmp' 
           FileModDate: '13- 21:45:23 1442-سبتمبر ' 
           FileSize: 220534 
           Format: 'bmp' 
         FormatVersion: 'Version 3 (Microsoft 

Windows 3.x)' 
           Width: 573 
           Height: 381 
           BitDepth: 8 
           ColorType: 'indexed' 
           FormatSignature: 'BM' 
           NumColormapEntries: 256 
          Colormap: [256x3 double] 
          RedMask: [] 
          GreenMask: [] 
          BlueMask: [] 
          ImageDataOffset: 1078 
          BitmapHeaderSize: 40 
          NumPlanes: 1 
         CompressionType: 'none' 
         BitmapSize: 219456 
         HorzResolution: 0 
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   VertResolution: 0 
   NumColorsUsed: 256 
   NumImportantColors: 0 
 

 
 وفق لاحقة بـتلفة. imwrite(I,'m.jpg') ر بيكن حفظ الصورة  وفق الأم

 
 

 الصورة في المجاؿ الحيزي تحويلات  05-3
 

 تقنيات تحسين الهيستوغراـ  05-3-0
ابؽيستوغراـ ىو دالة التوزيع الاحتمالي للسويات الرمادية في الصورة. نلاحظ 
               في الصورة التالية أف السويات الرمادية متًكزة قي بؾاؿ ضيق في الصورة 

بفا يؤدي إلى تباين منخفض. بغل ىذه ابؼشكلة نستخدـ تقنية  [ 65 - 0]
 . I2= histeq(I)تسوية ابؽيستوغراـ 
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 الصورة الأصلية. 3-05الشكل 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

 ىيستوغراـ الصورة الأصلية. 4-05الشكل 
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 الصورة بعد تسوية الهيستوغراـ. 5-05الشكل 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 ىيستوغراـ الصورة بعد التسوية. 6-05الشكل 
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 المستخدمة لتسوية الهيسوغراـ:  Matlabتعليمات 

 
I1=imread('p1part.bmp');//                  قراءة ملف الصورة 
figure(1)// إنشاء واجهة رسومية جديدة   
imshow(I1)//                                            إظهار الصورة 
figure(2)//                                   إنشاء واجهة رسومية جديدة  
imhist(I1)//                           إظهار ابؽيستوغراـ للصورة الاصلية 
I2=histeq(I1);// تسوية ابؽيستوغراـ و حفظ الصورة في مصفوفة جديدة      

                                                                           
figure(3)//                     إنشاء واجهة رسومية جديدة 
imshow(I2)//                    إظهار الصورة بعد تسوية ابؽيستوغراـ  
figure(4)//                                 إنشاء واجهة رسومية جديدة  
imhist(I2)//                      إظهار ابؽيستوغراـ للصورة بعد التعديل  
imwrite('eq.jpg')//        حفظ الصورة ابؼعدلة في ملف جديد 
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 الترشيح في المجاؿ الحيزي 
بهرى ىذا النوع من التًشيح كما درسنا على مبدأ عمليات ابعوار باستخداـ نافذة   

-سح التلفزيوني: يسارمربعة تطبق على عناصر الصورة وفق مبدأ "الراستً" أي ابؼ
 أسفل. و تتحدد وظيفة ابؼرشح بقيم أوزاف النافذة.-أعلى-بيتُ

 
 إبراز التفاصيل 05-3-2

درسنا أنو لإبراز تفاصيل صورة رقمية بيكن أف نستخدـ اللابلاسياف الرباعي 
 أو الثماني. وبيكن أف بكقق ذلك باستخداـ النافذة التالية.

 

 

 

 

 نافذة لإبراز التفاصيل.

 

 الصورة بعد إبراز التفاصيل. 7-24الصورة الأصلية والشكل  6-24يبتُ الشكل 

 

 

 

0 -1 0 

-1 5 -1 

0 -1 0 
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 الصورة الأصلية 1الشكل 

 

 .الصورة الأصلية 7-05الشكل 

 

 

 

 

 

 الصورة بعد إبراز التفاصيل. 8-05الشكل 

 سؤاؿ: 

 ىنا؟ 4بؼاذا استخدمنا الوزف . 3الوزف ابؼركزي في نافذة اللابلاسياف الرباعي ىو 
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 المستخدمة لإبراز التفاصيل:  Matlabتعليمات 
 

I1=imread('barium.bmp'); 
H=[0 -1 0;-1 5 -1 ; 0  -1 0]; 
I2=imfilter(I1,H); 
figure(1) 
imshow(I1) 
figure(2) 
imshow(I2) 

 
 كشف الحواؼ في الصورة 05-3-3
 
بنافذتيو اللتتُ تكشفاف ابغواؼ في   Sobel  نطبق في ىذا ابؼثاؿ مرشح 

  فيما يلي:تُالابذاىتُ الأفقي والعمودي وابؼبينت
 
 
 

 
 
 
 
 

 

1 0 -1 

2 0 -2 

1 0 -1 

1 2 1 

0 0 0 

-1 -2 -1 
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 الصورة بعد كشف الحواؼ. 9-05لشكل ا

  

 المستخدمة لكشف الحواؼ:  Matlabتعليمات 
 
I=imread('barium.bmp'); 
H1=[-1 -2 -1; 0 0 0 ; 1 2 1]; 
H2=[-1 0 -1 ;-2 0 2 ;- 1 0 -1]; 
I1=imfilter(I,H1); 
I2=imfilter(I,H2); 
I3=I1+I2; 
imshow(I3) 
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 أسئلة:
أي النافذتتُ تكشف ابغواؼ في الابذاه الأفقي؟ وما عمل النافذة  -

 الأخرى.
ىل تستطيع أف تظهر صورة للحواؼ الأفقية وصورة للحواؼ  -

 باستخداـ "متلاب"؟ وكيف؟ كلا على حده  العمودية
 

 الترشيح في المجاؿ الترددي 05-4

ذكرنا في الفصل ابػامس أف التًشيح في المجاؿ التًددي يعتمد أساسا على برويل 
فورييو للصورة الذي بووبؽا إلى المجاؿ التًددي وبتطبيق دالة ترشيح معينة بسرر 
التًددات ابؼنخفضة وبسنع التًددات العالية، على سبيل ابؼثاؿ، وأخذ معكوس برويل 

ض يشابو في أدائو مرشحات التنعيم ابغيزية. أما فورييو ينتج لدينا مرشح تردد منخف
إذا أخذنا ابغالة ابؼعاكسة بساما ينتج لدينا مرشح بسرير ترددات عالية يشابو في أثره 
مرشحات إبراز التفاصيل ابغيزية، ونوىنا إلى ابؼرونة التي يقدمها التًشيح التًددي 

 التي يتم التغلب عليها مقارنة بالتًشيح ابغيزي مع بعض التكلفة ابغسابية الأكبر
بشكل كبتَ استخداـ برويل فورييو السريع الذي يستعمل دائما في التطبيقات 

 ،ليةي الأولى حقيقية والثانية بزتُأف نتذكر أف لتحويل فورييو مركبتالعملية. ومفيد 
وأف التًشيح يعتمد على مبدأ إمرار قدر من طاقة  ،وطاقة وزاوية طور لاً وأف لو مطا
فورييو للصورة وىذا القدر بودد بشكل مباشر مقدار التفاصيل التي بسرر أو برويل 
 بسنع.
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سنعرض في التجارب التالية كيفية استخداـ برويل فورييو من ضمن بيئة "ماتلاب" 
 لاستخدامو في إجراء التًشيح ابؼطلوب بالاستعانة بالشرح النظري الذي سبق ذكره.

و  fft2ل فورييو السريع ثنائي الأبعاد ىو  تابعا بغساب بروي Matlabيتضمن الػ 
 يعطى بالعلاقة التالية:

F= fft2(f) 

 أف: حيث

f ( بسثل مصفوفة ثنائية الأبعاد :m × n. في المجاؿ ابغيزي ) 

 ( في المجاؿ التًددي.m × n:  بسثل مصفوفة ثنائية الأبعاد )Fو 

 ىي أعداد عقدية . Fو عناصر ابؼصفوفة 

 بالشكل التالي: absبغساب طيف  الصورة نستخدـ التابع 

S= abs (F) 

 imshowو بيكن اظهار الطيف باستخداـ 

 مثاؿ

في البداية سننفذ برويل فورييو على صورة يتم إنشاؤىا يدوياً ، لذلك سننشئ صورة 
 مستطيلة الشكل سوداء اللوف يتوضع ضمنها مستطيل أبيض اللوف.
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f=zeros(22,30); 

 f(10:12,10:20)=1; 

 imshow(f,'notruesize'); 

F=fft2(f,128,128); 

 يؤدي تنفيذ ىذه ابعمل البربؾية إلى إنشاء الواجهة ابؼبينة أدناه:

 

 
 : الصورة التي تم إنشاؤىا.01-05الشكل 
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  ;fftshift(F) بؼركزة برويل فورييو يستخدـ الأمر

 ;F=abs(fftshift(F))فورييو، نستخدـ الأمر )مطاؿ( وبغساب طيف 

 ;figure;mesh(F) ولإظهار النتيجة نستخدـ الأمر 

القمة ابؼوجودة مركز مربع  بسثلبرويل فورييو الناتج حيث  22-24يبتُ الشكل 
التًدد  للمركبة ابؼستمرة وبسثل القمم التي تليها في الابذاىتُ مركبات التًدد 

 لي فهي تلك ابؼتوزعة على الأطراؼ. اابؼنخفض. أما مركبات التًدد الع
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 تحويل فورييو للصورة المستطيلة. 00-05الشكل 

 من أجل تعزيز التًددات ابؼنخفضة في الصورة نأخذ لوغاريتم التابع السابق: 

figure;F=log(F);                                                       

    F= log(1+F)ومن أجل تعزيز مركبات التًدد العالي نظهر التابع          

برويل فورييو للمستطيل على شكل صورة، أي إظهار مطاؿ فورييو على ولإظهار 
      ;I=mat2gray(F)شكل سويات رمادية، نستخدـ التابع التالي:    

 ;imshow(I)                                ونظهر الصورة كابؼعتاد بتعليمة

 التحويل ابؼذكور وقد تم إظهاره على شكل صورة رمادية. 21-24يبتُ الشكل 

 
 حويل فورييو على شكل صورة رمادية.ت 02-05الشكل 
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 ويصبح تسلسل الأوامر كما يلي:

f=zeros(22,30); 

 f(10:12,10:20)=1; 

F=fft2(f,128,128); 

F=abs(fftshift(F)); 

imshow(f,'notruesize'); 

figure;mesh(F) 

figure;F=log(F); 

I=mat2gray(F);imshow(I); 

 

         سنطبق الآف ما تعلمناه على صورة طبية بـزنة باسم
'barium1.bmp': 

f= imread(‘barium1.bmp’); 

imshow(f); 
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 لدى تنفيذ ىاتتُ التعليمتتُ تظهر الصورة التالية:

 

 

 
 الصورة التي تمت قراءتها. 03-05الشكل 

  

 نقوـ الآف بحساب برويل فورييو ومطاؿ فورييو ونظهره بالأوامر التالية:

F= fft2(f); 
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S= abs(F); 

mesh( S); 

 

 
 حويل فورييو للصورة.ت 04-05الشكل 

 

 و بتعزيز التًددات العالية و مركزة الطيف بالأوامر التالية:

Fc= fftshift(F); 

S2= log(1+ abs(Fc)); 

figure;mesh(S2) 
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I=mat2gray(S2); 

imshow(I); 

 

. وجدير ذكره أف ىذه  بكصل على  الشكل التالي وىو برويل فورييو لصورة الباريوـ
التسمية تأتي من حقيقة أف ابؼريض يأخذ جرعة من الباريوـ قبل التصوير. وغالبا ما 

لإظهار تفاصيل بؿددة  تؤخذ صورة قبل الباريوـ وصورة بعده وتطرحاف من بعضهما
 عن ابؼريض:

 
. 05-05الشكل   تحويل فورييو لصورة الباريوـ
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 الترشيح في المجاؿ التردديآلية إجراء  05-5

يوجد مستطيل )أو مربع( تردد  N×Mبهب أف نتذكر ىنا أف لكل صورة أبعادىا 
فورييو تتم . وأف برويل vو  uموافق، لو الأبعاد نفسها على بؿوري التًدد ابؼوافقتُ 

(. وأنو M/2, N/2مركزتو عادة في منتصف مستطيل التًدد، أي عند النقطة )
  Dلتابع مسافة   D0يتم التحكم بتًدد قطع ابؼرشح بتحديد قيمة معينة تسمى 

ىذه "تردد قطع  D0وتسمى  :    D (u, v) =  (u2+v2)1/2يعطى بالعلاقة 
ابؼرشح". فكلما صغرت ىذه القيمة ابلفض التًدد وكلما كبرت ارتفع التًدد، وعند 

" بكصل على ابؼركبة ابؼستمرة لطيف فورييو وىي متوس  السويات الرمادية 4القيمة "
 في الصورة.

ونذكّر ىنا بأف ابؼخط  العاـ لإجراء عملية التًشيح في المجاؿ التًددي بغرض برستُ 
   صورة )كما بينا في الفصل ابػامس( يتم وفقا للمخط  التالي ابؼبتُ في الشكلال

24-25: 
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D

 

f

 

H

 

G

 

F

 

g

 

 

fft2 

ifft2 

 
 ح الصورة في المجاؿ الترددي.يالمخطط العاـ لعملية ترش 06-05الشكل 

 

ولتنفيذ التًشيح في المجاؿ التًددي يلزمنا تابع مسافة ثنائي الأبعاد لنستخدمو في 
تنفيذ عملية التًشيح بإمرار )أومنع( التًددات الأقل من تردد القطع المحدد بدسافة 

D0 ابػامس، و منع  لبؿسوبة بالعلاقة التي بيناىا أعلاه وشرحناىا في الفص      
 وية والأعلى من تردد القطع، حسب نوع ابؼرشح. )أو إمرار( التًددات ابؼسا

ابؼذكور بالاعتبار، يصبح  مع أخذ تابع ابؼسافة 
التًشيح التي سننفذىا  بـط  تنفيذ عملية 
كما ىو مبتُ في  باستخداـ "ماتلاب"  

 :26-24الشكل 
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 لتنفيذ عملية ترشيح الصورة في المجاؿ الترددي.مخطط كتلي  07-05الشكل 

 

باستخداـ تابع مناسب، سنبينة لاحقا، بحساب   Dفي ىذا ابؼخط ، تقوـ الكتلة 
وحساب تابع ابؼسافة ثنائي الأبعاد الذي بهب أف  fأبعاد الصورة ابؼراد ترشيحها 

يكوف بأبعاد الصورة  ويستخدـ في تنفيذ ابؼرشح.  وبعد حساب برويل فورييو ثنائي 
بتحويل فورييو ثنائي الأبعاد فنحصل على  Hيتم ضرب تابع ابؼرشح  fft2الأبعاد 

 ifft2ي . بعد ذلك بكسب برويل فورييو العكسGبرويل فورييو للصورة ابؼرشحة 
 .     gالذي يعطينا الصورة ابؼرشحة 

 برنامج حساب تابع المسافة ثنائي الأبعاد بقياس الصورة

وفق البرنامج التالي  dftd(f)التابع  بوساطة Dبكسب تابع ابؼسافة ثنائي الأبعاد 
 ابؼكتوب بلغة ماتلاب:

function [D]=dftd(f) 
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[m,n]=size(f); 
u=0:(m-1); 
v=0:(n-1); 
id=find(u>m/2); 
u(id)=u(id)-m; 
id=find(v>n/2); 
v(id)=v(id)-n; 
[U,V]=meshgrid(u,v); 
D=sqrt(U.^2+V.^2); 
mesh(D); 

. size(f)=[m, n] صورة الدخل وبرسب أبعادىا بالتعليمةىي   fف إحيث 
صورة الأسناف بعد أف قرئت وعرضت بداتلاب، ويبتُ  27-24يبتُ الشكل 

صورة تابع ابؼسافة ثنائي الأبعاد وقد تم إظهاره بشكل ثلاثي  28-24الشكل 
 الأبعاد. 
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 صورة الأسناف التي قرئت وعرضت بماتلاب. 08-05الشكل 

 
 بإظهار ثلاثي الأبعاد.ائي الأبعاد لصورة الأسناف نتابع المسافة ث 09-05الشكل 

 الترشيح المنخفض تنفيذ

بعػػػػػػػػػد حسػػػػػػػػػاب تػػػػػػػػػابع ابؼسػػػػػػػػػافة ثنػػػػػػػػػائي الأبعػػػػػػػػػاد ننفػػػػػػػػػذ مرشػػػػػػػػػح الػػػػػػػػػتًدد ابؼػػػػػػػػػنخفض 
خطػػػػػػػػػػػػػ  ابؼبػػػػػػػػػػػػػتُ في " مػػػػػػػػػػػػػن الدرجػػػػػػػػػػػػػة الثانيػػػػػػػػػػػػة وفػػػػػػػػػػػػػق ابؼ btwنػػػػػػػػػػػػوع "بػػػػػػػػػػػػػتًوورث 

وفػػػػػػػػػػػػػػق برنػػػػػػػػػػػػػػامج يتضػػػػػػػػػػػػػػمن التعليمػػػػػػػػػػػػػػات التاليػػػػػػػػػػػػػػة، و الػػػػػػػػػػػػػػذي  26-24الشػػػػػػػػػػػػػػكل 
تػػػػػػػػػػػػردد مػػػػػػػػػػػػنخفض تػػػػػػػػػػػػردد  يعطػػػػػػػػػػػػي تنفيػػػػػػػػػػػػذه صػػػػػػػػػػػػورة الأسػػػػػػػػػػػػناف ابؼرشػػػػػػػػػػػػحة بدرشػػػػػػػػػػػػح

"، كمػػػػػػػػػػػػػػػػػػػا يظهػػػػػػػػػػػػػػػػػػػر في التعليمػػػػػػػػػػػػػػػػػػػة الأولى 1جتػػػػػػػػػػػػػػػػػػػو "" و در =24D0قطعػػػػػػػػػػػػػػػػػػػو " 
مػػػػػػػػػػػن البرنػػػػػػػػػػػامج.  لقػػػػػػػػػػػد اختًنػػػػػػػػػػػا مرشػػػػػػػػػػػح بػػػػػػػػػػػتًووث كمثػػػػػػػػػػػاؿ توضػػػػػػػػػػػيحي لأنػػػػػػػػػػػو لا 
يعطػػػػػػػػػػي أثػػػػػػػػػػر ابغلقػػػػػػػػػػات الػػػػػػػػػػذي رأينػػػػػػػػػػاه في الفصػػػػػػػػػػل ابػػػػػػػػػػػامس، وسػػػػػػػػػػنورد لاحقػػػػػػػػػػا 

ن ابؼسػػػػػػػػػػػػػتخدـ مػػػػػػػػػػػػػن الاختيػػػػػػػػػػػػػار بػػػػػػػػػػػػػتُ ابؼثػػػػػػػػػػػػػالي برنابؾػػػػػػػػػػػػػا عامػػػػػػػػػػػػػا للتًشػػػػػػػػػػػػػيح بيكّػػػػػػػػػػػػػ
 ث وغاوس. وبتًوور 
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H=lpf(f,10,'btw',2); 
F=fft2(f); 
G=H.*F; 
g=real(ifft2(G)); 
g=mat2gray(g); 
figure 
imshow(g); 

 

 D0=10نتيجة ىذا النوع من التًشيح من أجل  12 و 14-24يبتُ الشكل 
، على التوالي. ويلاحظ أف التفاصيل التي بيررىا ابؼرشح  ابؼنخفض D0=20و

    الشكل يبتُ  ا في الفصل ابػامس.القطع، كما سبق أف بينّ تزداد مع ارتفاع تردد 
وقد تم تنعيم ابػطوط  هر الصورةوتظ D0=80نتيجة التًشيح عند  24-11

 الأفقية.
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 نتيجة الترشيح المنخفضتحويل و التابع  21-05الشكل 

 .D0=10وتردد القطع  بمرشح بتروورث من الدرجة الثانية 
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 مع تابع التحويل للمرشح.  D0=20ح مع تردد قطعيالترش 20-05الشكل 
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 . D0=80الصورة بعد الترشيح عند  22-05الشكل 

 

 مرشح تمرير الترددات المرتفعة تنفيذ 05-6

مرشح بسرير التًددات ابؼرتفعة بفاثل بؼرشح بسرير التًددات ابؼنخفضة لكنو بيرر حيث 
للمرتفع في ابؼكاف الذي تكوف فيو " 2يقطع الأوؿ، وتكوف قيمة تابع التحويل "

" للمنخفض والعكس الصحيح. ويصبح تابع برويل مرشح التًددات ابؼرتفعة 4"
" مطروحا منو قيمة تابع برويل مرشح بسرير التًددات ابؼنخفضة، وحيث يعتٍ 2"

الواحد التمرير الكامل والصفر القطع الكامل. وبتغيتَ السطر الأوؿ في بؾموعة 
 كما يلي:  ابقة يصبح أداء ابؼرشح بسريرا مرتفعا بدلا من بسرير منخفضالتعليمات الس

H=1-lpf(f,10,'btw',2); 
 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

611 
 

نتيجة ترشيح التمرير ابؼرتفع عند تردد قطع  13و  12-24يبتُ الشكل 
D0=10  وD0=20 مع تابع التحويل للمرشح. للصورة نفسها 

 
 .D0=10نتيجة التمرير المرتفع عند  23-05الشكل 
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 .D0=20نتيجة التمرير المرتفع عند  24-05الشكل 
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 مرشحات تمرير الترددات المنخفضةأنواع  05-7

رأينا في الفصل ابػامس أف ابؼرشح ابؼثالي يعاني من أثر ظهور ابغلقات نتيجة حدة 
نو يصلح وسيلة إيضاح فق ، وأف ابؼرشح الغوصي أقل حدة في القطع إوقلنا  ،قطعو

وبيكن  ،ابغلقات، وأف مرشح بتًوورث حل وس  بتُ الاثنتُ و لا تظهر في نتائجو
التحكم بحدة قطعو بتغيتَ درجتو، وىو في بصيع الأحواؿ أكثر حدة من الغوصي. 
نبتُ في ىذا القسم توابع التحويل بؽذه ابؼرشحات الثلاثة باستخداـ ماتلاب مع 

و في ترشيح صورة ونورد برنابؾا يسمح باختيار أي منها لاستخدام ،معادلة كل منها
 الدخل ابؼطلوب معابعتها.

 المرشح المثالي   05-7-0
 تكتب معادلة ابؼرشح ابؼثالي بلغة ماتلاب كما يلي: 

H=double(D<=D0)                                          

 :تابع برويل مرشح بسرير التًددات ابؼنخفضة ابؼثالي 14-24 يبتُ الشكل 

 
 تحويل مرشح تمرير الترددات المنخفضة المثالي.تابع  25-05الشكل 
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 مرشح غاوص 05-7-2

 تكتب معادلة ابؼرشح الغوصي بلغة ماتلاب كما يلي: 

H=exp(-(D.^2)./(2*(D0^2)))                            

ابؼوجودة في بـرج الأس ىي في الأساس  D0ومفيد أف نتذكر ىنا أف 
الذي يعطى عادة قيمة   σ"الانتشار" معبرا عنو بالابكراؼ ابؼعياري 

ل مرشح بسرير يتابع برو  15-24يبتُ الشكل . D0مسافة تردد القطع 
 التًدد ابؼنخفض الغوصي: 

                   

 
 مرشح التردد المنخفض الغوصي. 26-05الشكل 
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 مرشح بترورث 05-7-3
 تكتب معادلة  مرشح بتًوورث بلغة ماتلاب كما يلي: 

 
H=1./(1+(D./D0).^(2*n))                              

 
 24و  18و  17و  16-24ىي مرتبة  ابؼرشح. تبتُ الأشكاؿ  nحيث أف  

   .nشكل تابع برويل ىذا ابؼرشح حسب درجتو بؿددة بقيمة 
 
 

 

 

 شكل تابع تحويل مرشح بتروورث من الدرجة الأولى. 27-05الشكل 

 

 

 

 

 

 شكل تابع تحويل مرشح بتروورث من الدرجة الثانية. 28-05الشكل 

n=2 

n=1 
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 شكل تابع تحويل مرشح بتروورث من الدرجة الثالثة. 29-05الشكل

 
 
 

 
 
 
 

 الرابعة. شكل تابع تحويل مرشح بتروورث من الدرجة 31-05الشكل 

 
 
 
 

n=4 

n=3 
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  البرنامج العاـ لمرشحات التمرير المنخفض 05-7-4
 )المثالي وغاوص وبتروورث(                                                  

 
الذي استخدمناه في حساب   D=dftd(f)يستخدـ ىذا البرنامج ضمنا التابع  

 تابع ابؼسافة ثنائي الأبعاد بقياس الصورة ابؼراد ترشيحها. 
برنامج مرشحات بسرير التًدد ابؼنخفض بـزنا باسم  22-24يبتُ الشكل 

LPFMAAN  ومأخوذا عن شاشة ابغاسوب مباشرة. بيكن استدعاؤه من
بكتابة الاسم مباشرة. ويبتُ  promptأو من خلاؿ ابؼلقن  runخلاؿ أيقونة 

الذي يستخدمو ىذا البرنامج مع نتيجة تنفيذ   lpfالتابع  21-24الشكل 
عن طريق ابؼلقن كما يظهر في الشاشة مع نتيجة  LPFMAANالبرنامج 

التنفيذ وىي تابع ابؼسافة ثنائي الأبعاد بإظهار ثلاثي الأبعاد وتابع التحويل من 
درجة الثانية، ونتيجة التًشيح عند تردد قطع تًوورث من البأجل مرشح نوع 

D0=80. 

من البرنامج  5وبيكن تغيتَ نوع ابؼرشح بتغيتَ رمزه ضمن إشارة الاقتباس في السطر 
وتغيتَ حدة القطع بؼرشح بتًوورث بتغيتَ  "gus"أو   "btw"أو  "ideal"بوضع 

قروءة بتغيتَ . وبيكن تغيتَ الصورة ابؼ22-24في الشكل  "1الدرجة التي أعطيت "
برنامج تابع ابؼسافة  23-24ابظها في السطر الأوؿ من البرنامج. ويبتُ الشكل 

 لتصبح الشاشات الثلاثة برتوي البرنامج كاملا. lpfابؼستخدمة في تابع ابؼرشح 
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 LPFMAAN.برنامج مرشحات التردد المنخفضة مخزنا باسم  30-05الشكل 
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 الذي يستخدمو ىذا البرنامج.  lpfالتابع  32-05الشكل 
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 إلى الملقن. LPFMAANنتيجة تشغيل البرنامج بإدخاؿ  33-05الشكل 

 

 
 برنامج تابع المسافة. 34-05الشكل 
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 العاليةمرشحات تمرير الترددات  05-8

دلات مرشحات بسرير اكما فعلنا في حالة مرشحات التًددات ابؼنخفضة، سنورد مع
 تابع برويل كل منها.التًددات العالية مع 

 H=double(D>=D0)   المرشح المثالي: 05-8-0

 

 تابع التحويل لمرشح تمرير الترددات العالية المثالي. 35-05الشكل 
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 H=1-exp(-(D.^2)./(2*(D0^2)))  مرشح غاوص: 

 

 

 

 

 

 تابع التحويل لمرشح تمرير الترددات العالية الغوصي. 36-05الشكل 

 H=1-1./(1+(D./D0).^(2*n)) مرشح بترورث: 

 

 

 

 

 

 .0تابع التحويل لمرشح تمرير الترددات العالية  بتروورث درجة  37-05الشكل 

n=1 
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 .2تابع التحويل لمرشح تمرير الترددات العالية  بتروورث درجة  38-05الشكل 

 

 

 

 

 

 
 

 .3تابع التحويل لمرشح تمرير الترددات العالية  بتروورث درجة  39-05الشكل 

n=3 

n=2 
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 .4تابع التحويل لمرشح تمرير الترددات العالية  بتروورث درجة  41-05الشكل 

 
" بػ lpfوبكصل على البرنامج العاـ بؼرشحات التمرير العالي من ابؼنخفض باستبداؿ" 

"1-lpf"،  كما يلي   5ليصبح السطرH=1-lpf(f,50,'btw',2);،  وبلزف
استدعاء  32-24. يبتُ الشكل HPFMAANالبرنامج باسم آخر مثل 

 1البرنامج الذي أنتج بهذه الطريقة واستجابتو من أجل مرشح بتًوورث من الدرجة 
 .D0=50و 
 
 
 
 
 
 
 

n=4 
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 .D0=50استجابة مرشح تمرير عالي بتروورث من الدرجة الثانية و  40-05الشكل 

 
 كيف تستطيع أف بذعل صورة التًشيح العالي أكثر وضوحا بدعابعة لاحقة؟  سؤاؿ:
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 عربي-إنكليزي المصطلحات
 accquisition برصيل، استحصاؿ

 acoustic صوتي

 adjacency بذاور

 agent وسي 

 aliasing تزييف

 artificial intelligence صنعيذكاء 

 assist يساعد

 attribute خاصة، صفة

  automatic selection الانتقاء الآلي

 average متوس 

 averaging filters مرشحات التوسي 

 axial بؿوري

 background خلفية

 backward عكسي الابذاه

 band Pass Filter مرشح بسرير حزمة

 band rejection filter مرشح رفض حزمة

 bandlimited بؿدود المجاؿ

 base قاعدة

 based مبتٍ على

 benign Tumor ورـ غتَ خبيث

 bilinear ثنائي ابػطية

 binary ثنائي

  bit map خارطة البت)الصورة النقطية(
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 blind search البحث الأعمى

 block كتلة

  blurring تغبيش

 board لوح

 boarders ابغدود

 boundary حد

 box صندوؽ

 breadth first العرض أولا

 bridging جَسرُ 

 brightness بؼعاف

 buffer دارئ

 butterworth بتًوورث

 camera كامتَا

 card بطاقة

 Certainty Factor عامل اليقتُ )التأكد(

 chain code سلسلة رموز

 checker board effect أثر ابؼربعات

 classification تصنيف

 classifier مصنِّف

 clinical سريري

 closed مغلق

 closing إغلاؽ

 coefficients معاملات

 color لوف

 column vector متجو عمود

 complement متمم
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 completeness كماؿ

 component مركِّبة

 compression ضغ 

 computed بؿسوب

 computer حاسوب

  computer Aided ابغاسوببدساعدة 

 computer science علم ابغاسوب

 computer vision إبصار حاسوبي

 computerized بؿوسب

 comulative تراكمي

 connected component مركبة متصلة

 connectivity اتصالية

 content بؿتوى

  content based مبتٍ على المحتوى

 continuous مستمر

 contours كفافات

 contrast تباين

 convex hull القشرة )الغلاؼ( المحدبة

 convolution طي

 convolution masks أقنعة الطي

 curvature تقوس، ابكناء

 curve منحتٍ

 cut off قطع

 cutoff frequency تردد القطع

 Scylindrical System نظاـ الإحداثيات الأسطواني

 cyst كيسة
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 data معطياتبيانات، 

 decision making صنع القرار

 declarative تصربوي

 density slicing تشطتَ الكثافة

 depth first العمق أولا

 description وصف

 device جهاز

 diagnosis تشخيص

 diffusion انتشار

 digital رقمي

  digital imaging رقميتصوير 

 digitization رقمنة

 digitized مرقمَن

  digitizer مرقمِن

  dilation بسديد

  direct مباشر

 discontinuity انقطاع

 discrete متقطع

 displacement إزاحة

 display إظهار

 distance ةفمسا

 distribution توزيع

 domain بؾاؿ

 domain expert خبتَ في بؾاؿ ما

 dot per length unit نقطة في واحدة الطوؿ

 dye صباغ
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 dynamic حركي

 edge extraction استخلاص ابغافة

 edge linking رب  ابغواؼ

 edges حواؼ

 electron ألكتًوف

   electronic ألكتًوني

 Element عنصر

 emission إصدار

 empty خاؿ، فارغ

 empty set المجموعة ابػالية

 energy طاقة

 enhancement برستُ

 equalization تسوية

 Euclidean أوقليدية

 Euler number رقم أولر

 exclusive حصريخاص، 

 expert system نظاـ خبتَ

 fact base قاعدة حقائق

 facts حقائق

 False خاطئ

  false positive قبوؿ خاطئ )قرار خاطئ(

 far بعيد

 feature خاصة

 film غشاء، فيلم تصوير

 filter مرشح، مرشاح

 filtering ترشيح
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 formal ربظي، منهجي

 forward أمامي

 Fourier desriptors واصفات فورييو

 Fourier spectrum طيف فورييو

 fovea ابغفتَة

 frame إطار

 frequency تردد

 frequency domain بؾاؿ ترددي

 frequency rectangle مستطيل التًدد

 frequency variables متحولات التًدد

 full color الألواف الكاملة

 function ف دالةتابع، وظيفة

 functional وظيفي

 Fuzzy  logic ابؼنطق الاحتمالي

  Fuzzy (possibilistic) احتمالي

  game لعبة

 gamma غاما

 gamma correction تصحيح غاما

 Gaussian غاوصي )غوصي(

مرشح التًدد ابؼنخفض 
 الغوصي

Gaussian Low Pass filter 

 Generated مول د

 global إبصالي

 gradient تدرج

 Graphic رسومي

 gray رمادي



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

636 
 

 hardcopy نسخة صلبة

  hardware ، كياف صلبعتاد

 header ترويسة

  health care العناية الصحية

 Hepatoblastoma ورـ أرومي كبدي

  Hepatocellular متعلق بابػلايا الكبدية

 heuristic knowledge ابؼعرفة التخمينية

 heuristic rules القواعد التخمينية

 heuristic search البحث التخميتٍ

 heuristically بزمينيا

 high pass filtering ترشيح بسرير التًددات العالية

  high pressure ضغ  عاؿ

التًشيح مع تعزيز التًددات 
 العالية

high-boost filtering 

 hight ارتفاع

 histogram ابؽيستوغراـ

 histogram matching مطابقة ابؽيستوغراـ

 hole ثقب

  Hue النقبة اللونية

 ideal filter مرشح مثالي

 Ideal High Pass filter مرشح بسرير عالي مثالي

 Ideal Low Pass filter مرشح بسرير منخفض مثالي

 identity بساثل

 illumination إضاءة

 image صورة

 image description وصف الصورة
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 image features خصائص الصورة

 image management إدارة الصور

 image recognition ؼ الصورتعرّ 

 image segmentation بذزيئ الصورة

 image subtraction طرح الصور

 image variables متحولات الصورة

 imaging تصوير

 individual فردي

 inference control التحكم بالاستدلاؿ

 inference engine بؿرؾ الاستدلاؿ

 infrared برت الأبضر

 integer صحيح

 intelligence ذكاء

 intelligent ذكي

 intelligent system نظاـ ذكي

  intensity شدّة

 internal داخلي

 interpolation استكماؿ

 invariant لا متغتَ

 inverse عكسي

 irregular شاذ

 isotropic متسق الابذاىات

 Joint Photographic Group بؾموعة التصوير ابؼتحدة

 Kernel نواة

  knowledge معرفة

  knowledge based مبتٍ على ابؼعرفة
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اللابلاسياف )مشتق من 
 الدرجة الثانية(

Laplacian 

 law قانوف

 learning تعلُم

 level مستوى

 linear خطي

 linguistics لسانيات

 Lisp الليسب )لغة حاسوب(

 local enhancement برستُ موضعي

 Log لوغاريتمي

 log transformation التحويل اللوغاريتمي

 lookup بحث عن

 low منخفض

اللومن )وحدة قياس شدة 
 ، بذويفإضاءة(

lumen 

 luminance سطوع

 machine آلة )حاسوب(

 magnetic مغناطيسي

 malignant tumor ورـ خبيث

 mapping نقل )من شكل لآخر(

 mask قناع

  mask mode بم  القناع

 masking تقنيع

 mass كتلة

  matching مطابقة

 max filter مرشح القيمة العظمى
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 mean متوس 

 measure قياس

 median filter ابؼرشح الأوسطي

 medical طبي

  medical information معلومات طبية

 member عضو

 merge يدمج

معرفة ميتا )ابؼعرفة حوؿ 
 ابؼعرفة(

meta knowledge 

مقياس الكثافة الضوئية 
 الدقيق

microdensitometers 

 microscope بؾهر

 microscopy علم ابؼيكروسكوب

 min filter مرشح القيمة الدنيا

  minimum distance ابؼسافة الدنيا

 mixed adjacency التجاور ابؼختل 

 modelling بمذجة

 modules مديوؿ )بموذج(

 moment عزـ

 monochromatic أحادي اللوف )رمادي(

 monochrome صورة رمادية

 morphological مورفولوجي )شكلي(

 morphology علم الأشكاؿ

  Magnetic Resonance ابؼغناطيسيالرنتُ 

 multithresholding التعتيب متعدد العتبات

 multiresolution متعدد ابؼيز )الدقة(
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 near قرب

 nearest الأقرب

 negative سالب

 neighbor جار

 neighborhood جوار

 networking تشبيك

  noninvasive غتَ باضع، غتَ جراحي

 nonlinear غتَ خطي

 normalized مق يس

 object جسم

 on-line آني

 opening فتح

 operator عامل مؤثر

 oriented موج و

 origin ابؼبدأ )أصل(

 oversampling اعتياف زائد

 path بفر

 pattern بم 

 perephiral بؿيطي

 personal شخصي

 phase angle زاوية الطور

 Photon الفوتوف )وحدة طاقة(

 pictorial databases البيانات التصويريةقواعد 

 picture صورة

 piecewise على وتتَة ثابتة

 pixel عنصر صورة
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 plane مستوي

 point نقطة

 positron بوزيتًوف

 power ، استطاعةقدرة

 power spectrum طيف القدرة

 predicate calculus ابغساب الإسنادي)ابػبري(

 preprocessing معابعة أولية

التحليل باستخداـ ابؼركبات 
 ةرئيسال

Principal Analysis  

 problem مسألة

  problem domain بؾاؿ ابؼسألة

 procedural إجرائي

 processing معابعة

 production rules قواعد إنتاج

 profile ،بروفيلمنظر جانبي )مسق (

 Prolog للبربؾة ابغاسوبية لغة البرولوغ

 pseudo color زائف )غتَ حقيقي(لوف 

  pseudo color image صورة بالألواف الزائفة

 quantization تكمية

 radiance إشعاع

 radiologist بـتص أشعة

 ramp ابكدار

 range ، بؾاؿمدى

 rate معدؿ

 raw data بيانات خاـ

 ray شعاع 
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 realtime زمن حقيقي

 reasoning استنتاج

 recognition تعرؼ، بسييز

 reconstruction إعادة بناء

 reflection انعكاس

 region منطقة

  region growing تنمية ابؼناطق

 region of interest ابؼنطقة موضع الاىتماـ

  region oriented موجو بابؼناطق

 rendering دمج، إذابة

 replication نسخ، تكرار

 representation بسثيل

 research بحث

 reslicing إعادة التشطتَ

 resolution بسييز ميز، دقة

 resonance رنتُ

 restoration استًجاع

 retina شبكية العتُ

 retrieval engine بؿرؾ استًجاع 

 retrospective اربذاعي

 RGBimage صورة ملونة

 ringing اىتزاز

 rods عصيات )العتُ(

 rule-based expert system القواعدنظاـ خبتَ مبتٍ على 

 rules قواعد

 salt-and-peper ملح وفلفل )ضجيج(
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 sampling اعتياف

 scalar product )غتَ موجو( ابعداء الداخلي

 scanners مواسح

 scan بيسح

 scene مشهد

 segmentation بذزيء

 selection انتقاء، اختيار

 SEM بؾهر ابؼسح الألكتًوني

 semantic networks الشبكات الدلالية

 semi-thresholding تعتيب جزئي

 sensing استشعار، برسس

 sensor ، متحسِّسبؿساس

 set theory نظرية المجموعات

 sharpen د حدة )تفاصيل(يزي

 short قصتَ

 shrinking تقليص

 signature توقيع

 similarity تشابو

 similarity measure قياس تشابو

 skeleton ىيكل

 slice شربوة

 slicing تشطتَ

  smoothing تنعيم

 smoothness نعومة

 Sobeloperators عاملي صوبل ابؼؤثرين

 software بربؾيات
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 sort يفرز )تصاعديا أو تنازليا(

 source مصدر

 spatial حيّزي

 spatial filtering التًشيح ابغيزي

 spatial variables ابؼتحولات ابغيزية

  speech كلاـ

 spell checker فاحص التهجئة

 SPIDEWR بؼعابعة الصور ةحزمة بربؾي

 split يقسم

 spread ينتشر

 standalone system نظاـ قائم بذاتو

 statements بصل

 static ساكن

 statistical إحصائي

 step خطوة

 storage بززين

 streaching مد )بس (

 structural بنيوي

 structuring element عنصر تشكيل

 studies دراسات

 subimage ، صورة جزئيةصورة فرعية

 super فائق

  supportvector متجو داعم

  suspicious مشبوه، مشتبو فيو

 syntactic قواعدي

 synthetic تركيبي
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 technique تقنية

 template طبعة، نافذة

 temporal بالزمن(زماني )متعلق 

 term حد، مصطلح

 texture تركيب، بنية

 texture features خصائص تركيب

  therapy ، مداواةمعابعة

 thresholding تعتيب

 tilt إمالة

 tomography قطعيالتصوير ابؼ

 training تدريب

 transfer function تابع التحويل

 transform variables متحولات التحويل

 transformation برويل

 transmission نقل

 triangulation تثليث

  truly intelligent ذكي بحق

 tube ، أنبوبصماـ

 tuple حقل

 ultrasound فوؽ صوتي

 undersampling اعتياف ناقص

 understanding فهم

 unit vectors متجهات الوحدة

إبراز تقنيع غتَ حاد  )
 (التفاصيل بطرح ابؼتوس 

unsharp masking 

 user مستخدـ
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 variance تفاوت

 vector متجو

 vector form صيغة ابذاىية

 vector product جداء ابذاىي

 verification التحقق من صحة ..

 visible human الإنساف ابؼرئي

  vision رؤية

 visual بصري

 visualquery استعلاـ بصري

 visualization إظهار بصري

 waighted موزّف

  washed out مغسوؿ، باىت

 watershed برؾ مائية

 Wavelet Transform بهةو برويل ابؼ

 wavelets موبهات

 Waves موجات

 Width عرض

 window نافذة

 wisdom حكمة

 X-ray أشعة سينية

ف تصغتَ أو  تبعيد أو تقريب
 تكبتَ

zooming 
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 إنكليزي -عربي المصطلحات
 computer vision حاسوبيإبصار 

 connectivity اتصالية

 checker board effect أثر ابؼربعات

 procedural إجرائي

 global إبصالي

 monochromatic أحادي اللوف )رمادي(

  Fuzzy (possibilistic) احتمالي

 statistical إحصائي

 image management إدارة الصور

 retrospective اربذاعي

 hight ارتفاع

 displacement إزاحة

 edge extraction استخلاص ابغافة

 restoration استًجاع

 sensing استشعار، برسس

 visualquery استعلاـ بصري

 interpolation استكماؿ

 reasoning استنتاج

 radiance إشعاع

 X-ray أشعة سينية

 emission إصدار

 illumination إضاءة

 frame إطار



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

645 
 

 display إظهار

 visualization إظهار بصري

 reslicing إعادة التشطتَ

 reconstruction إعادة بناء

 sampling اعتياف

 oversampling اعتياف زائد

 undersampling اعتياف ناقص

 closing إغلاؽ

 nearest الأقرب

 convolution masks أقنعة الطي

 machine آلة )حاسوب(

 electron ألكتًوف

   electronic ألكتًوني

 full color الألواف الكاملة

 tilt إمالة

 forward أمامي

 diffusion انتشار

  automatic selection الانتقاء الآلي

 selection انتقاء، اختيار

 ramp ابكدار

 visible human الإنساف ابؼرئي

 reflection انعكاس

 discontinuity انقطاع

 on-line آني

 ringing اىتزاز

 Euclidean أوقليدية
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 butterworth بتًوورث

 research بحث

 blind search البحث الأعمى

 heuristic search البحث التخميتٍ

 lookup بحث عن

 watershed برؾ مائية

 software بربؾيات

 visual بصري

 card بطاقة

 far بعيد

  computer Aided ابغاسوببدساعدة 

 structural بنيوي

 positron بوزيتًوف

 raw data بيانات خاـ

 data بيانات، معطيات

 transfer function تابع التحويل

 function تابع، وظيفةف دالة

 contrast تباين

تبعيد أو تقريب ، تصغتَ أو 
 تكبتَ

zooming 

 triangulation تثليث

 adjacency بذاور

 mixed adjacency التجاور ابؼختل 

 segmentation بذزيء

 image segmentation بذزيئ الصورة

 infrared برت الأبضر
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 enhancement برستُ

 local enhancement برستُ موضعي

 accquisition برصيل، استحصاؿ

 verification التحقق من صحة 

 inference control التحكم بالاستدلاؿ

التحليل باستخداـ ابؼركبات 
 الرئيسة

Principal Analysis  

 transformation برويل

 log transformation التحويل اللوغاريتمي

 Wavelet Transform برويل ابؼوبهة

 storage بززين

 heuristically بزمينيا

 gradient تدرج

 training تدريب

 comulative تراكمي

 frequency تردد

 cutoff frequency تردد القطع

 filtering ترشيح

 spatial filtering التًشيح ابغيزي

 high pass filtering ترشيح بسرير التًددات العالية

التًشيح مع تعزيز التًددات 
 العالية

high-boost filtering 

 texture تركيب، بنية

 synthetic تركيبي

 header ترويسة

 aliasing تزييف
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 equalization تسوية

 similarity تشابو

 networking تشبيك

 diagnosis تشخيص

 slicing تشطتَ

 density slicing تشطتَ الكثافة

 gamma correction تصحيح غاما

 declarative تصربوي

 classification تصنيف

 imaging تصوير

 tomography التصوير ابؼقطعي

  digital imaging تصوير رقمي

 thresholding تعتيب

 semi-thresholding تعتيب جزئي

 multithresholding التعتيب متعدد العتبات

 image recognition تعرؼ الصور

 recognition تعرؼ، بسييز

 learning تعلُم

  blurring تغبيش

 variance تفاوت

 shrinking تقليص

 technique تقنية

 masking تقنيع

تقنيع غتَ حاد  )إبراز 
 التفاصيل بطرح ابؼتوس (

unsharp masking 

 curvature تقوس، ابكناء
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 quantization تكمية

 identity بساثل

 representation بسثيل

  dilation بسديد

  smoothing تنعيم

  region growing تنمية ابؼناطق

 distribution توزيع

 signature توقيع

 hole ثقب

 binary ثنائي

 bilinear ثنائي ابػطية

 neighbor جار

 vector product جداء ابذاىي

 scalar product )غتَ موجو( ابعداء الداخلي

 bridging جَسرُ 

 object جسم

 statements بصل

 device جهاز

 neighborhood جوار

 computer حاسوب

 boundary حد

 term حد، مصطلح

 boarders ابغدود

 dynamic حركي

 SPIDEWR حزمة بربؾية بؼعابعة الصور

 predicate calculus ابغساب الإسنادي)ابػبري(
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 fovea ابغفتَة

 facts حقائق

 tuple حقل

 wisdom حكمة

 edges حواؼ

 spatial حيّزي

  bit map خارطة البت)الصورة النقطية(

 exclusive خاص، حصري

 feature خاصة

 attribute خاصة، صفة

 False خاطئ

 empty خاؿ، فارغ

 domain expert خبتَ في بؾاؿ ما

 image features خصائص الصورة

 texture features خصائص تركيب

 step خطوة

 linear خطي

 background خلفية

 internal داخلي

 buffer دارئ

 studies دراسات

 rendering دمج، إذابة

 intelligence ذكاء

 artificial intelligence ذكاء صنعي

 intelligent ذكي

  truly intelligent ذكي بحق
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 edge linking رب  ابغواؼ

 formal ربظي، منهجي

 Graphic رسومي

 Euler number رقم أولر

 digitization رقمنة

 digital رقمي

 gray رمادي

 resonance رنتُ

  Magnetic Resonance ابؼغناطيسيالرنتُ 

  vision رؤية

 phase angle زاوية الطور

 temporal زماني )متعلق بالزمن(

 realtime زمن حقيقي

 static ساكن

 negative سالب

 clinical سريري

 luminance سطوع

 chain code سلسلة رموز

 irregular شاذ

 semantic networks الشبكات الدلالية

 retina شبكية العتُ

 personal شخصي

  intensity شدّة

 slice شربوة

 ray شعاع 

 dye صباغ
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 integer صحيح

 tube صماـ، أنبوب

 box صندوؽ

 decision making صنع القرار

 acoustic صوتي

 image صورة

 picture صورة

  pseudo color image صورة بالألواف الزائفة

 monochrome صورة رمادية

 subimage صورة فرعية، صورة جزئية

 RGBimage صورة ملونة

 vector form صيغة ابذاىية

 compression ضغ 

  high pressure ضغ  عاؿ

 energy طاقة

 template طبعة، نافذة

 medical طبي

 image subtraction طرح الصور

 convolution طي

 power spectrum طيف القدرة

 Fourier spectrum فورييوطيف 

 Certainty Factor عامل اليقتُ )التأكد(

 operator عامل مؤثر

 Sobeloperators عاملي صوبل ابؼؤثرين

  hardware عتاد، كياف صلب

 Width عرض
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 breadth first العرض أولا

 moment عزـ

 rods عصيات )العتُ(

 member عضو

 inverse عكسي

 backward عكسي الابذاه

 morphology علم الأشكاؿ

 computer science علم ابغاسوب

 microscopy علم ابؼيكروسكوب

 piecewise على وتتَة ثابتة

 depth first العمق أولا

  health care العناية الصحية

 Element عنصر

 structuring element عنصر تشكيل

 pixel عنصر صورة

 gamma غاما

 Gaussian )غوصي(غاوصي 

 film غشاء، فيلم تصوير

  noninvasive غتَ باضع، غتَ جراحي

 nonlinear غتَ خطي

 spell checker فاحص التهجئة

 super فائق

 opening فتح

 individual فردي

 understanding فهم

 Photon الفوتوف )وحدة طاقة(
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 ultrasound فوؽ صوتي

 base قاعدة

 fact base قاعدة حقائق

 law قانوف

  false positive قبوؿ خاطئ )قرار خاطئ(

 power ، استطاعةقدرة

 near قرب

 convex hull القشرة )الغلاؼ( المحدبة

 short قصتَ

 cut off قطع

 mask قناع

 rules قواعد

 pictorial databases قواعد البيانات التصويرية

 heuristic rules القواعد التخمينية

 production rules قواعد إنتاج

 syntactic قواعدي

 measure قياس

 similarity measure قياس تشابو

 camera كامتَا

 block كتلة

 mass كتلة

 contours كفافات

  speech كلاـ

 completeness كماؿ

 cyst كيسة

 invariant لا متغتَ
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اللابلاسياف )مشتق من 
 الدرجة الثانية(

Laplacian 

 linguistics لسانيات

  game لعبة

 Prolog لغة البرولوغ للبربؾة ابغاسوبية

 brightness بؼعاف

 board لوح

 Log لوغاريتمي

اللومن )وحدة قياس شدة 
 إضاءة(، بذويف

lumen 

 color لوف

 pseudo color لوف زائف )غتَ حقيقي(

 Lisp الليسب )لغة حاسوب(

  direct مباشر

 origin ابؼبدأ )أصل(

 based مبتٍ على

  content based مبتٍ على المحتوى

  knowledge based مبتٍ على ابؼعرفة

 vector متجو

  supportvector متجو داعم

 column vector متجو عمود

 unit vectors متجهات الوحدة

 transform variables متحولات التحويل

 frequency variables متحولات التًدد

 spatial variables ابؼتحولات ابغيزية

 image variables متحولات الصورة
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 isotropic متسق الابذاىات

 multiresolution متعدد ابؼيز )الدقة(

  Hepatocellular متعلق بابػلايا الكبدية

 discrete متقطع

 complement متمم

 average متوس 

 mean متوس 

 domain بؾاؿ

  problem domain بؾاؿ ابؼسألة

 frequency domain بؾاؿ ترددي

 Joint Photographic Group بؾموعة التصوير ابؼتحدة

 empty set المجموعة ابػالية

 microscope بؾهر

 SEM بؾهر ابؼسح الألكتًوني

 content بؿتوى

 bandlimited بؿدود المجاؿ

 retrieval engine بؿرؾ استًجاع 

 inference engine بؿرؾ الاستدلاؿ

 sensor بؿساس، متحسِّس

 computed بؿسوب

 axial بؿوري

 computerized بؿوسب

 perephiral بؿيطي

 radiologist بـتص أشعة

 streaching مد )بس (

 range مدى، بؾاؿ
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 modules مديوؿ )بموذج(

 median filter ابؼرشح الأوسطي

مرشح التًدد ابؼنخفض 
 الغوصي

Gaussian Low Pass filter 

 min filter مرشح القيمة الدنيا

 max filter مرشح القيمة العظمى

 band Pass Filter مرشح بسرير حزمة

 Ideal High Pass filter مرشح بسرير عالي مثالي

 Ideal Low Pass filter مرشح بسرير منخفض مثالي

 band rejection filter مرشح رفض حزمة

 ideal filter مرشح مثالي

 filter مرشح، مرشاح

 averaging filters مرشحات التوسي 

 digitized مرقمَن

  digitizer مرقمِن

 component مركِّبة

 connected component مركبة متصلة

 distance مسافة

  minimum distance ابؼسافة الدنيا

 problem مسألة

 user مستخدـ

 frequency rectangle مستطيل التًدد

 continuous مستمر

 level مستوى

 plane مستوي

  suspicious مشبوه، مشتبو فيو
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 scene مشهد

 source مصدر

 classifier مصنِّف

  matching مطابقة

 histogram matching مطابقة ابؽيستوغراـ

 processing معابعة

 preprocessing معابعة أولية

  therapy ، مداواةمعابعة

 coefficients معاملات

 rate معدؿ

  knowledge معرفة

 heuristic knowledge ابؼعرفة التخمينية

معرفة ميتا )ابؼعرفة حوؿ 
 ابؼعرفة(

meta knowledge 

  medical information معلومات طبية

  washed out مغسوؿ، باىت

 closed مغلق

 magnetic مغناطيسي

مقياس الكثافة الضوئية 
 الدقيق

microdensitometers 

 normalized مق يس

 salt-and-peper ملح وفلفل )ضجيج(

 path بفر

 curve منحتٍ

 low منخفض

 Fuzzy  logic ابؼنطق الاحتمالي
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 region منطقة

 region of interest ابؼنطقة موضع الاىتماـ

 profile )مسق (،بروفيلمنظر جانبي 

 scanners مواسح

 Waves موجات

 oriented موج و

  region oriented موجو بابؼناطق

 morphological مورفولوجي )شكلي(

 waighted موزّف

 Generated مول د

 wavelets موبهات

 resolution ميز، دقة بسييز

 window نافذة

 replication نسخ، تكرار

 hardcopy صلبةنسخة 

 Scylindrical System نظاـ الإحداثيات الأسطواني

 expert system نظاـ خبتَ

 rule-based expert system نظاـ خبتَ مبتٍ على القواعد

 intelligent system نظاـ ذكي

 standalone system نظاـ قائم بذاتو

 set theory نظرية المجموعات

 smoothness نعومة

  Hue اللونية النقبة

 point نقطة

 dot per length unit نقطة في واحدة الطوؿ

 transmission نقل
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 mapping نقل )من شكل لآخر(

 modelling بمذجة

 pattern بم 

  mask mode بم  القناع

 Kernel نواة

 histogram ىيستوغراـ

 skeleton ىيكل

 Fourier desriptors واصفات فورييو

 Hepatoblastoma أرومي كبديورـ 

 malignant tumor ورـ خبيث

 benign Tumor ورـ غتَ خبيث

 agent وسي 

 description وصف

 image description وصف الصورة

 functional وظيفي

 merge يدمج

 sharpen يزيد حدة )تفاصيل(

 assist يساعد

 sort يفرز )تصاعديا أو تنازليا(

 split يقسم

 scan بيسح

 spread ينتشر
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 انًهحك
 

 

 يٍ أحذس يب َشش فً يغبل 

 رطجٍمبد انزكبء انصُعً
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 LAP   داس انُشش الأنًبٍَخ انعبنًٍخ انكزبة انًُشٕس يٍ لجم – 1

 :ثطهت يٍ داس انُشش

 

 

)عٍزى َشش انُغخخ الأحذس يٍ ْزا انكزبة ًْٔ يحذصخ ٔيعذنخ ٔرى ئغُبؤْب ثبنكضٍش يٍ انطشائك 

 لشٌجب(. Research Gateٔانًٕاد ٔانُزبئظ، عهى صفحخ د. يعٍ عًبس عهى 
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 انذٔنٍخ انًحكًخ: IJPRAIانًمبنخ انًُشٕسح فً يغهخ  – 2

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

668 
 

 ثعط سدٔد انفعم عهى انًمبنخ:
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#5 

لافثمشاءح يمبنزك ٔاَزمبئٓب يٍ ثٍٍ آرششفُب  انًمبلاد...  
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انًمبنخ انًُشٕسح فً كزبة صبدس عٍ داسي انُشش انعبنًٍزٍٍ  - 3

Springer  ٔHEP: 

 

 

 

 :2111انًمبنخ انًُشٕسح فً انكزبة أعلاِ َفغّ عبو  –4
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 :HEPانًمبنخ فً 
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ثشعبٌخ أكجش ٕح انزً ٔصعذ عهى الإَزشٍَذ عٍ انًحبظشح انًغزعبفخ عانذ

فً عبيعخ  2111شجبغ  11فً صلاس ٍْئبد عهًٍخ يعهٕيبرٍخ فً انٍبثبٌ 

 َبغٌٕب انٍبثبٍَخ. 
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 انًهحك انضبًَ

 

 َشأح انكبرت فً صفحبد

 

 (Testimonies)دلائو ٗرمشٝبد 
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 .1163عْ٘اد ٍغ اىؼبئيخ ػبً  6فٜ ػَش 
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-في المرحلة الثانوية  1971

 سوريا -طرطوس 

 

سنة –طالب هندسة – 1976

في لحظة غير  -دمشق -أولى

 سعيدة.

 

 1974 -في القرية  في بيت الوالدين

 

 1975 في بلودان )مصيف قرب دمشق(

 

في محطة قطار صوفيا في بلغاريا 

دريسدن  - ليلا عند العودة من ألمانيا

بعد قضاء فترة تبادل طلابي تعليمي 

 4تدريبي ترفيهي لمدة شهر ونصف )

من  8طلاب من قسم الألكترون+ 

 .1976صيف-( أقسام أخرى

 

في حفل استقبال في ناغويا 

 .1983ربيع  -اليابان
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خلال دٔسح رذسٌجٍخ فً ٔادي  1111 /31/12فً شة عبٌ فشاَغٍغكٕل

.انغٍهٍكٌٕ  
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ٔصٔعزّ عُذ  ٕيٍٍَٕكٍشٍٍيٍ ششكخ ثبسي سٌغٍشرش ك( عٍهٍلاَذ)يع يذسثُب 

 انشٍٓش فً كبنٍفٕسٍَب لشة نٕط أَغٍهٕط. "يشصذ "نٍك أثضٌشفبرٕسي

 

ٔانشخص انضبنش انزي انزحك عٍهٍلاَذ فً نٕط أَغٍهٕط يع انًذسة دٌضٍَلاَذ فً 

 ثُب فً انذٔسح انزذسٌجٍخ )أسثعخ أشٓش(.

 

 

 

 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

681 
 

 

Fig. 1 A part of the article appeared in the famous 

“mainichi” newspaper. 

 

اىٞبثبّٞخ اىشٖٞشح د٘ه ثذث اىز٘اقٞغ ٗرشجَزٔ إىٚ الإّنيٞضٝخ فٜ  ٍٜقبه فٜ جشٝذح ٍبْٝٞزش

)اىص٘سح ٍغ الأعزبر اىَششف(. 1191ٍجيخ جبٍؼخ ّبغ٘ٝب ىلأجبّت   
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دسجخ  ٍقبىخ ػيٚ صفذخ مبٍيخ فٜ جشٝذح رشّ٘ٞزشٜ اىٞبثبّٞخ اىشٖٞشح ػِ ٍْخ اىطبىت اىغ٘سٛ ٍؼِ ػَبس

.1191اىذمز٘سآ فٜ رط٘ٝش ّظبً ىنشف اىز٘اقٞغ اىَضٗسح ٗرذيٞيٖب ٕٗ٘ الأٗه ٍِ ّ٘ػٔ فٜ اىؼبىٌ   
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رقشٝش فٜ اىزيفضُٝ٘ اىٞبثبّٜ ىَذح خَظ دقبئق ػِ اىْظبً اىزٛ أّجضٓ اىذمز٘س  

 .1191اىغ٘سٛ ٍؼِ ػَبس 
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ٗاىزذسٝظ فٜ اى٘لاٝبد  ثبلإّجبصاد اىؼيَٞخ ٗاىذػ٘ح ىيؼَو فٜ اىجذث انزُٓئخجضء ٍِ سعبىخ 

 .خذٍبد الأمبدَٝٞخ اىذٗىٞخ الأٍشٝنٞخْظَخ اىٍ٘جٖخ ٍِ ٍ ػبً،1191اىَزذذح الأٍشٝنٞخ 
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ٍْظَخ ػْذ رَثبه اىذشٝخ فٜ ّٞ٘ٝ٘سك أثْبء فزشح صٝبسح  3/7/1111فٜ 

اىخذٍبد الأمبدَٝٞخ اىذٗىٞخ  ٗدض٘س اىَؤرَش اىذٗىٜ اىؼبشش فٜ اىزؼشف ػيٚ 

انجذء  "ششاسح")انضٌبسح كبَذ .لإىقبء ثذث ىٜ فٞٔ أرلاّزٞل عٞزٜالأَّبط فٜ 

 .(يشكجخٔ، ٔكبَذ صٌبسح يعمذح انزٕالٍع وفً رطٌٕش َظب
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.1111ّفظ اىضٝبسح  -ػيٚ ثينُ٘ ٍشؼو اىذشٝخ ٍقبثو ثشجٜ اىزجبسح اىؼبىَِٞٞ  

 

.1111-ّفظ اىضٝبسح-ػيٚ عطخ ثشجٜ اىزجبسح اىؼبىَِٞٞ ٍقبثو ٍشؼو اىذشٝخ  
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ٔاعززة يزخصصٍٍ  1115صٕسح يٍ ثشٔشٕس انُظبو انزي غٕس فً عٕسٌب 

 أنًبٌ ٔأيشٌكٍٍٍ ئنى لجٕ فً ديشك.
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فً عشض نشئٍظ انغبيعخ ٔعذد يٍ انًغإٔنٍٍ عٍ يخجش يعبنغخ انصٕس 

 ٔانكزت انزً أنفزٓب.  1111انزي اعغزّ ٔافززحزّ عبو  فً عبيعخ ديشك 

 

 .1111ثعذ يشبْذح انذًٌٕ )انعشض( فً ديشك لٍع عمذ ئَشبء انششكخ ٕر
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 .فً يأدثخ عشبء 2111فشٌك انزطٌٕش انذٔنً فً صٌبسح نذيشك 

 

 .2111( فً ديشك Four seasonsفً فُذق انفصٕل الأسثعخ )
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 .2111فشٌك انزطٌٕش انغٕسي فً ديشك 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

693 
 

 



  6116/ 11/11        معن عمارمعالجة الصور الطبية وإظهارها      الأستاذ الدكتور المهندس 
 

694 
 

 

International patent of the ASV system. 
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ثعذ انًحبظشح انًغزعبفخ فً عبيعخ 

َبغٌٕب يع الأعبرزح انذاعٍٍ 

 نهًحبظشح.

 

 

 

 

 

 

 

 

انًحبظشح انًغزعبفخ 

Invited Lecture 

فً عبيعخ َبغٌٕب 

انٍبثبٍَخ انحبصهخ عهى 

صلاس عٕائض َٕثم فً 

 انعشش عُٕاد انًبظٍخ.
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صٔعخ يششف انذكزٕساِ انشاحم، فً دعٕح عهى انعشبء، يٍ انٍغبس: انغٍذح ٌٕشٍذا 

يزمبعذح، انجشفٍغٕس فٕكٕيٕسا  12، انذكزٕسح عٕغٍُٕ، يٍ انعًش فً انغزٍٍُبد

، 56(، أَب ، 15)يششفً فً يشحهخ انًبعغزٍش، ٔالأة انشٔحً نهغًٍع، 

، أعزبر انًخجش )انجعط لا ٌظٓشٌٔ فً انصٕسح(. انغًٍع 61انجشٔفٍغٕس ٔاربَبثً، 

 صُبء دساعزً فً انٍبثبٌ. كبَٕا كعبئهخ ٔاحذح أ
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" اىزٛ ٝجِٞ أُ يٍ َحٍرذذ ػْ٘اُ " يٕلع انششكخ عهى انشجكخ انعُكجٕرٍخ

)سجو أػَبه فٜ اىغٞذ "عبً م٘" صذٝقٜ اىؼضٝض اىششمخ أعغذ ثبىَشبسمخ ٍغ 

 ٍجبه اىجشٍجٞبد اىَصشفٞخ( لاعزثَبس اخزشاػٜ.

ىَب مبُ ْٕبك إٍنبّٞخ اىششٝل اىغٞذ عبً م٘ جٖ٘د لا ثذ ٍِ اىزْ٘ٝٔ أّٔ ى٘لا 

جٞئخ لإّجبص ّظبً فؼيٜ ٝغزخذً فٜ اىجْ٘ك الأٍشٝنٞخ ثغجت دغبعٞخ اى

اىَصشفٞخ، ٗأُ فشٝق اىزط٘ٝش اىغ٘سٛ ٕٗ٘ ٍِ اىطلاة اىزِٝ ػيَزٌٖ 

ٗدسثزٌٖ، مبُ ىٌٖ اىذٗس اىٖبً فٜ إّجبص اىْظبً فٜ صٞغزٔ اىذبىٞخ، ٗأُ أػضبء 

ثبىْغجخ ىْظبً ٝخذً اىجْ٘ك الأٍشٝنٞخ. اىفشٝق الأىَبُ ىٌٖ دٗس لا َٝنِ رؼ٘ٝضٔ 

مش أٝضب أُ اىْظبً رط٘س مثٞشا ثؼذ رغجٞو ثشاءح الاخزشاع ٍِ دٞث زٗجذٝش ثبى

  ػذد اى٘ظبئف اىزٜ ٝقً٘ ثٖب ٍِٗ دٞث الأداء.
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 الأٍبمِ اىزٜ فٖٞب ثْ٘ك رغزخذً ّظبً مشف اىز٘اقٞغ 

ٗٝزٌ فذص ّذ٘  اى٘لاٝبددبىٞب جَٞغ ٝغزخذً ٗاىشٞنبد اىَضٗسح فٜ أٍشٝنب )

 .(يهًٍَٕ شٍك ٌٕيٍب


