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ABSTRAK

Diabetic retinopathy merupakan salah satu penyakit retina mata yang diakibatkan oleh komplikasi dari
penyakit diabetes mellitus. Salah satu faktor yang penting dalam pendeteksian diabetic retinopathy adalah
pembuluh darah pada retina mata. Pendeteksian pembuluh darah pada retina mata merupakan langkah awal
dalam proses diagnosis penyakit diabetic retinopathy. Oleh karena itu suatu algoritma untuk segmentasi
pembuluh darah yang tepat dan baik sangatlah diperlukan. Makalah ini membahas dan menganalisa berbagai
algoritma dan teknik segmentasi pembuluh darah pada citra fundus retina mata. Makalah ini diharapkan dapat
digunakan sebagai bahan referensi dalam memilih metode yang akan digunakan peneliti dalam melakukan
segmentasi pembuluh darah yang sangat berguna dalam proses diagnosis penyakit diabetic retinopathy.

Kata Kunci: diabetic retinopathy, citra fundus retina, pembuluh darah.

1. PENDAHULUAN

Diabetic Retinopathy merupakan salah satu
penyakit pada retina mata yang disebabkan oleh
diabetes. Penyakit ini menyebabkan keabnormalan
pada retina, dan dalam kondisi terparah akan
menyebabkan kebutaan. Beberapa faktor yang
menyebabkan diabetic retinopathy antara lain durasi
terkena penyakit diabetes, umur, tingkat tekanan
darah, masa puber, kehamilan dan lain-lain [1].

Durasi waktu dari penderita diabetes adalah
faktor resiko terpenting dari penyakit ini. Dalam
pasien yang didiagnosa mengidap penyakit diabetes
sebelum usia 30 tahun, peluang munculnya diabetic
retinopathy sekitar 50% setelah 10 tahun dan 90%
setelah 30 tahun. Diabetic retinopathy jarang
berkembang setelah 5 tahun dari serangan diabetes
atau sebelum masa puber. Sekitar 5% dari diabetes
tipe 2 juga mengidap diabetic retinopathy [2].
Gambar 1 merupakan pembuluh darah yang tampak
dalam citra fundus retina mata.. Gambar 2 merupakan
struktur anatomi dari retina mata. Dari Gambar 2
dapat terlihat, bagian-bagian dari retina mata
(pembuluh darah, optic disc, dan macula) termasuk
gejala-gejala dari penyakit diabetic retinopathy
(exudates dan hemorrhage).

Pembuluh darah merupakan salah satu faktor
penting dalam pendeteksian penyakit diabetic
retinopathy. Pada dasarnya kelainan pada retina mata
yang disebabkan oleh penyakit diabetic retinopathy
merupakan kelainan-kelainan yang ada pada
pembuluh darah retina mata [3,4]. Salah satu contoh

66

gejala diabetic retinopathy yang dapat dilihat dari
pembuluh  darah  antara  lain  munculnya
microaneurysm dan hemorrhage yang disebabkan
adanya tonjolan yang ada pada pembuluh darah
dalam retina mata [5]. Oleh karena itu diperlukannya
suatu metode untuk segmentasi pembuluh darah yang
tepat dan baik agar tonjolan yang ada pada pembuluh
darah dalam retina dapat terdeteksi secara jelas.
Berbagai penelitian mengenai segmentasi
pembuluh darah telah dilakukan oleh beberapa
peneliti dalam beberapa tahun terakhir. Beberapa
makalah yang digunakan sebagai acuan dalam
penelitian ini terlihat pada Gambar 3. Dari Gambar 3
terlihat bahwa makalah yang terbanyak dipakai
dalam penelitian ini adalah makalah yang
dipublikasikan pada tahun 2012. Makalah ini
berjumlah 12, merupakan 23% dari jumlah makalah
yang dipakai dalam penelitian ini. Hasil penelitian
mereka dapat disimpulkan bahwa pada dasarnya
metode untuk segmentasi pembuluh darah pada citra
fundus retina mata terdiri dari 3 tahap, yakni:
preprocessing, segmentasi dan postprocessing.
Makalah ini disusun sebagai berikut. Pada
bagian pertama dijelaskan mengenai segmentasi
pembuluh darah pada diabetic retinopathy. Pada
bagian kedua dijelaskan mengenai preprocessing
yang digunakan dalam algoritma segmentasi
pembuluh darah. Pada bagian ketiga dijelaskan
mengenai proses segmentasi yang digunakan. Proses
segmentasi ini terbagi menjadi tiga, yakni image
based, pattern recognition based dan vessel
tracking/tracing. Pada bagian keempat dijelaskan
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mengenai postprocessing yang digunakan setelah
proses segmentasi pembuluh darah.

Gambar 1. Pembuluh darah retina [6]

Gambar 2. Struktur anatomi dalam retina [6]

DEKOMPOSISIMAKALAH
BERDASARKAN TAHUN
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Gambar 3. Dekomposisi Makalah

2. PRE-PROCESSING

Tahap preprocessing merupakan tahap awal
dari proses segmentasi pembuluh darah. Tahap ini
tidak dapat diremehkan karena bagus tidaknya suatu
proses  segmentasi  bergantung pada  hasil
preprocessing ini. Tahap preprocessing ini bertujuan
untuk menghasilkan suatu citra yang baik dan siap
untuk dilakukan proses segmentasi. Sehingga tahap
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preprocessing yang baik dapat mempermudah proses
segmentasi dan secara tidak langsung dapat
menunjang hasil segmentasi yang lebih baik.

Pada dasarnya, citra fundus retina mata yang
digunakan pada tahap preprocessing di bawah ini
bermacam-macam. Selain citra fundus RGB, acap
kali digunakan citra fundus green channel dalam
tahap preprocessing. Terdapat citra fundus green
channel yang merupakan citra fundus hasil
pengekstrakan suatu komponen green dari citra
fundus RGB. Beberapa penelitian, ada juga yang
menggunakan inverted green channel [7] dalam
tahap awal preprocessing-nya.

Tahap preprocessing dapat juga
dikelompokkan menjadi  tiga bagian, yakni
penghapusan fitur-fitur lain dalam citra fundus retina
mata selain pembuluh darah, penyeragaman tingkat
pencahayaan dan peningkatan kontras. Pada Tabel 1,
teknik peningkatan kontras paling banyak dilakukan
dalam beberapa referensi yang dipakai. Selanjutnya
diikuti tahap preprocessing penyeragaman tingkat
pencahayaan dan penghapusan komponen selain
pembuluh.

2.1 Penghapusan komponen selain pembuluh
darah.

Fitur-fitur lain yang dihilangkan dapat
berupa optic disc dan exudate. Dalam penelitian
Sumeet Dua et al [8] terdapat tiga langkah
preprocessing. Pertama adalah mengidentifikasi
piksel yang sesuai dengan exudate, daerah yang
signifikan untuk tujuan diagnosis, dan optic disc
dengan menggunakan pemetaan nilai-nilai piksel
intensitas rendah ke intensitas tinggi [9]. Kedua
adalah  menggantikan  exudate  yang  telah
diidentifikasi dan piksel optic disc dengan rata-rata
nilai intensitas citra yang akan membantu pemfilteran
untuk menanggulangi kesalahan pendeteksian selama
proses ekstraksi pembuluh. Ketiga adalah proses
smoothing dan enhancement dari citra. Smoothing
bertujuan pada penghapusan noise dan membantu
mengeliminasi kesalahan dalam pendeteksian dan
penajaman intensitas pembuluh darah pada citra
sehingga ujung-ujung pembuluh yang tidak jelas
dapat terdeteksi schingga dapat digunakan untuk
mengidentifikasi visual dari hemorrhage. Penelitian
ini memerlukan suatu threshold untuk membantu
pengidentifikasian piksel-piksel yang termasuk optic
disc, exudates dan bagian-bagian lain yang tidak
diperlukan dalam proses segmentasi pembuluh darah.

Preprocessing pada penelitian Marwan
D.Saleh et al [10] meliputi penghapusan optic disc
[11] dan penghapusan  background. Dalam
penghapusan optic disc dapat dtgunakan sobel
operator edge detection [11] median filter dan
morfologi top-hat serta contrast stretching [10]. Dua
metode terakhir dapat juga digunakan untuk
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meningkatkan kontras citra hasil median filter.
Selanjutnya  citra  tersebut  dilakukan  suatu
thresholding untuk menghasilkan sebuah citra biner.
Langkah terakhir dari preprocessing ini adalah
pendeteksian lokasi optic disc dengan menggunakan
morfologi opening dan closing. Setelah penghapusan

optic disc, proses preprocessing berikutnya dari
penelitian ini adalah penghapusan background.
Penghapusan  background  ini  menggunakan
morfologi top-bottom-hat untuk meningkatkan
kontras dari citra [10].

Tabel 1. Daftar Referensi Pre-Processing

Preprocessing

Penghapusan komponen selain
pembuluh darah

Penyeragaman tingkat

pencahayaan Peningkatan Kontras

Sumeet Dua et al [8]
Haniza Yazid et al [9]
Marwan D. Saleh et al [10]
Cemal Kose et al [11]

J.Ng et al [12]

Marios Vlachos et al [13]
Sumeet Dua et al [8]
Akara Sopharak et al [16]
Thomas Walter et al [14]
Diego Marin et al [17]
D.J.Cornforth et al [18]
D.J.J. Farnell [19]

Daniel Welfer et al [20]

Diego Marin et al [17]
Daniel Welfer et al [20]
Doaa Youssef et al [25]
M.M.Fraz et al [26]
S.Jimenez et al [27]
Qin Li et al [28]

Y.Yang et al [29]
M.S.Miri et al [30]
Balint Antal et al [31]

A.M. Aibinu et al [15]
Keerthi Ram et al [16]
Sandip Pradhan et al [22]

M.Usman Akram et al [32]
M.Usman Akram et al [33]
Deepika Vallabha et al [34]

B.Dupas et al [23]
Saurabh Garg et al [24]

Jumlah =4 Jumlah =14

Wong Li Yun et al [35]
S.You et al [36]

Girish Singh Ramlugun et al [37]

M.H.Ahmad Fadzil et al [39]
Akara Sopharak et al [16]
A.M. Aibinu et al [15]
Sandip Pradhan et al [22]

Jumlah =19

2.2 Penyeragaman tingkat pencahayaan

Penyeragaman tingkat pencahayaan atau
perbaikan tingkat pencahayaan yang tidak seragam
dapat dilakukan dengan berbagai cara antara lain
penggunaan turunan kedua Gaussian Filter pada citra
dalam beberapa tingkat, dan keluaran filter ini
digunakan untuk menyimpulkan adanya sifat
pembuluh darah [12]. Selain itu Median Filter
digunakan untuk citra yang mengandung multi-
percabangan sehingga keluaran dari Median Filter
adalah mengurangi atau menghilangkan noise
percabangan citra pembuluh darah [13]. Metode lain
dapat diterapkannya Mean filter serta modifikasi
quotient based approach yang seringkali digunakan
untuk citra wajah.
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Preprocessing lain dalam tahap ini dapat
terlihat pada penelitian Sumeet Dua et al [8] dengan
mengubah citra fundus retina mata RGB menjadi
citra grayscale. Salah satu cara melakukan
transformasi gray level ini dapat menggunakan
polynomial contrast enhancement operator [14],
yang mana menandai setiap piksel pada gray level
yang baru secara terpisah dari distribusi daerah
tetangganya. Penelitian A.M. Aibinu et al dan
Akara Sopharak et al [15,16], menjelaskan proses
preprocessing yang digunakan adalah Color space
conversion, yakni merubah citra RGB fundus retina
mata menjadi bentuk HSI color space. Langkah
preprocessing ini hanya dapat dilakukan ketika citra
masukan bukan merupakan citra grayscale.

Salah satu penyebab perbedaan tingkat
pencahayaan pada citra fundus retina adalah adanya
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noise. Noise tersebut akan mengganggu proses
segmentasi jika tidak dihilangkan atau direduksi.
Pada penelitian Diego Marin et al [17], Mean filter
dan Gaussian kernel [14] dapat digunakan secara
bergantian untuk mereduksi dan memperhalus salt-
and-pepper noise. Mean filter juga dapat dijadikan
metode preprocessing pada penelitian D.J. Cornforth
et al dan D.J.J. Farnell [18,19]. Gaussian lowpass
filter [20] yang serupa dengan gaussian kernel [14].
Median filter dapat digunakan sama halnya mean
filter, yakni untuk mereduksi noise seperti yang
tertera pada penelitian A.M. Aibinu et al dan D.J.J.
Farnell [15,19]. Selain itu median filter juga dapat
digunakan untuk mengestimasi background dari citra
fundus retina [21]. Background tersebut akan
digunakan sebagai pengurang dari citra fundus retina
green channel untuk mendapatkan shade corrected
image [14,22,23]. Pada penelitian Saurabh Garg et al
[24], dilakukan suatu adopsi dari modifikasi quotient
based approach yang seringkali digunakan untuk
citra ~wajah untuk diterapkan pada tahap
penyeragaman tingkat pencahayaan.

2.3 Peningkatan kontras

Peningkatan kontras pada citra fundus retina
dituyjukan untuk mempermudah suatu proses
segmentasi pembuluh darah. Keluaran yang
diharapkan dari proses peningkatan kontras ini adalah
penonjolan jaringan pembuluh darah pada citra
fundus retina.

Peningkatan kontras dapat dilakukan dengan
menerapkan berbagai metode, antara lain morfologi
transformasi Top-Hat dengan citra greyscale atau
warna, teknik peningkatan kontras oleh Walter dan
Klein hanya untuk citra greyscale, histogram
equalization ditujukan untuk meningkatkan range
dinamis dari histogram dari sebuah citra dan
pengembangannya serta peningkatan kontras yang
tidak seragam yaitu adaptive histogram equalization
menggunakan Contrast Limited Adaptive Histogram.

Morfologi transformasi Top-Hat juga dapat
digunakan untuk peningkatan kontras pembuluh
darah [17,20,25,26,27]. Salah satu kelemahan dari
metode Top-Hat adalah ketidakmampuan dalam
melakukan segmentasi pembuluh darah yang kecil
dan tipis [28]. Pada penelitian Yang et al [29] sebuah
automatic hybrid method yang terdiri dari kombinasi
morfologi matematika [30] dan algoritma clustering
Fuzzy yaitu meningkatkan cittra pembuluh darah dan
background akan dihapus dengan morfologi top-hat
selanjutnya citra pembuluh darah akan diambil oleh
pengelompokan Fuzzy.

Teknik peningkatan kontras oleh Walter dan
Klein menghasilkan citra grayscale dengan
background yang lebih halus dan menekankan
bagian-bagian tertentu [31]. Morfologi opening
digunakan dalam morfologi transformasi untuk
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menghasilkan sebuah citra yang menonjolkan pada
daerah yang terang [17,26]. Selanjutnya dilakukan
operasi closing dan menghasilkan sebuah citra yang
menonjolkan pada daerah gelap. Pengurangan dua
hasil dari morfologi tersebut akan menghasilkan citra
yang telah mengalami peningkatan kontras [25].

Gabor wavelet digunakan untuk
meningkatkan pola pembuluh yang tipis dan kurang
terlihat. Selanjutnya dapat juga ditambahkan metode
penajaman citra untuk lebih menajamkan citra yang
mengandung pembuluh darah tersebut. Hal ini
dikarenakan citra hasil dari penggunaan Gabor
wavelet ini memiliki sedikit blur sehingga dapat
menggunakan unsharp filter untuk menajamkan tepi
pembuluh. Sehingga pembuluh dapat lebih terlihat
jelas dan lebih menonjol dibandingkan citra aslinya
[32]. Gabor filter bank dapat juga digunakan untuk
menganalisa citra pada orientasi dan skala yang
berbeda. Citra masukan dikonvolusikan dengan
Gabor filter bank yang terdiri dari beberapa filter
yang telah diatur ke orientasi dan skala tertentu.
Proses filtering dini dilakukan pada domain Fourier
[33,34].

Peningkatan kontras menggunakan
histogram equalization ditujukan untuk
meningkatkan range dinamis dari histogram dari
sebuah citra. Hal itu akan menandai nilai intensitas
dari piksel dalam citra masukan citra sehingga citra
keluaran mengandung distribusi wuniform dari
intensitas citra yang ada [35].

Peningkatan kontras yang lain dapat
dilakukan dengan adaptive histogram equalization
[36] menggunakan Contrast Limited Adaptive
Histogram. Pada metode ini, citra dibagi menjadi 8x8
bagian dan histogram equalization diterapkan secara
lokal pada setiap bagian dari citra [37]. Metode ini
sangat efektif dalam menekankan nilai-nilai lokal
yang menonjol dari sebuah citra. Namun, metode ini
juga menghasilkan noise yang dapat mengganggu
proses berikutnya [31].

Metode preprocessing yang lain adalah
illumination equalization yang mana menggunakan
algoritma  global-local  adaptive  histogram
equalization with partially overlapped windows
(GLAPOW) [15]. Metode ini  merupakan
pengembangan dari teknik histogram equalization
dan mempunyai kinerja yang bagus dalam tahap
preprocessing. Metode peningkatan kontras yang
juga mengadopsi teknik histogram adalah Gray Level
Grouping [22]. Metode ini memiliki kesamaan dari
teknik histogram equalization tetapi berbeda dari segi
pengelompokan gray level-nya berdasarkan jumlah
frekuensi kemunculannya.

Salah satu metode untuk peningkatan
kontras yang lain adalah non-uniform enhancement.
Peningkatan kontras non-uniform enhancement ini
memiliki kinerja yang lebih tinggi dibandingkan
uniform enhancement [38]. Metode ini merupakan
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pengembangan dari metode
sederhana.

Pada penelitian M.H.Ahmad Fadzil et al
[39], proses preprocessing yang digunakan meliputi
mean filter 3x3 untuk mereduksi noise yang ada,
kemudian dilanjutkan dengan Contrast Limit
Adaptive Histogram Equalization (CLAHE) yang
digunakan untuk meningkatkan kontras citra. Metode
ini membagi citra menjadi beberapa bagian dan
dilakukan histogram equalization. Selanjutnya diikuti
dengan pengekstraksian pembuluh darah dari
background-nya  dengan  menggunakan filter
morfologis Bottom-hat. Morfologi Bottom-hat ini
menggunakan morfologi closing dari citra masukan
dengan menggunakan sebuah structuring element
kemudian dilakukan pengurangan citra resultan
dengan citra masukan. Pengurangan noise dengan
averaging filter dilakukan untuk mengeliminasi
artifacts yang dihasilkan oleh CLAHE pada
background setelah penerapan Bottom-hat. Untuk
meningkatkan kontras, dilakukannya suatu contrast
stretching pada citra hasil dari morfologi Bottom-hat
[39]. Teknik yang serupa juga dimunculkan oleh
Akara Sopharak et al [16]. Perpaduan median filter
dan CLAHE digunakan sebagai preprocessing [16].

ekualisasi  yang

Metode-metode preprocessing di atas dapat
digunakan sebagai salah satu pilihan dalam proses
segmentasi yang akan dikerjakan berikutnya. Dari
segi pengamatan penulis, metode segmentasi yang
kemungkinan cocok diterapkan dalam penelitian
sejenis adalah teknik berdasarkan histogram. Metode
ini seringkali digunakan karena kesederhanaannya
dalam peningkatan kontras dalam sebuah citra.
Namun, teknik histogram yang hendaknya digunakan
merupakan  pengembangan  teknik  Aistogram
equalization secara konvensional. GLAPOW dan
non-uniform enhancement juga merupakan teknik-
teknik preprocessing yang juga disarankan untuk
digunakan dalam penelitian terkait. Contrast Limited
Adaptive Histogram Equalization (CLAHE) juga
merupakan salah satu metode preprocessing yang
disarankan. Namun dalam penerapkan metode ini,
diperlukan suatu teknik pengurangan noise untuk
mengeliminasi kelemahan yang dihasilkan oleh
metode CLAHE ini. Mean filter, median filter dan
gaussian kernel dapat digunakan bergantian untuk
mereduksi noise yang ada. Preprocessing dalam
penelitian M.H.Ahmad Fadzil et al [39] dapat juga
dijadikan salah satu alternatif dalam penelitian
tentang segmentasi pembuluh darah yang lain.

3. SEGMENTASI

Proses segmentasi merupakan proses inti
dalam pendeteksian pembuluh darah pada citra
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fundus retina mata. Dalam proses ini, akan terdeteksi
pembuluh darah pada citra fundus retina mata.
Pembuluh darah yang terdeteksi dalam proses
segmentasi ini dapat digunakan untuk penelitian yang
lebih lanjut lain. Metode segmentasi yang dibahas
dalam makalah ini terbagi menjadi tiga bagian besar,
yakni image based, pattern recognition based dan
vessel tracking/tracing. Pada Tabel 2, terlihat
penelitian segmentasi pembuluh darah memakai
teknik image based banyak diulas oleh para peneliti.
Hal ini dapat terlihat dengan jumlah penelitian
menggunakan teknik image based mengungguli
teknik-teknik segmentasi yang lain.

3.1 Image based

Metode segmentasi yang tergolong ke dalam
kelompok ini merupakan metode yang berdasarkan
operasi-operasi dalam pengolahan citra digital.
Dalam teknik ini, data awal yang dipergunakan
adalah citra. Hal ini yang membedakan dengan teknik
pengenalan pola yang memerlukan  proses
transformasi citra masukan yang dipergunakan
menjadi sebuah nilai atau fitur. Kelompok ini dapat
terpecah  menjadi dua bagian besar, yakni
edge/boundary based dan region based atau region
growing.

3.1.1 Edge/boundary based

Teknik segmentasi yang tergolong dalam
kelompok ini berfokus pada tepi/boundary dari
sebuah citra. Edge/boundary based terbagi menjadi
dua bagian, yakni filtering dan morfologi.

3.1.1.1 Filtering

Metode segmentasi juga dapat
dikelompokkan dalam grup filtering yang mana
dalam grup ini metode segmentasi yang digunakan
memanfaatkan filter-filter yang tersedia. Grup
filtering ini merupakan grup yang berisi teknik
segmentasi terbanyak dalam daftar referensi pada
Tabel 2. Salah satu alasan peneliti menggunakan
teknik ini adalah tingkat kompleksitas yang rendah
dalam pengimplementasiannya. Sehingga teknik ini
tidak membutuhkan waktu yang sangat lama dalam
proses segmentasinya

Edge detection atau sering dikenal dengan
proses pendeteksian tepi pembuluh dari citra juga
merupakan salah satu metode segmentasi pembuluh
darah [32], proses Canny edge detector [32]
menggunakan operator canny dengan mengoptimasi
tiga kriteria: kriteria deteksi, kriteria lokalisasi, dan
mengeliminasi multiple response.
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Tabel 2. Daftar Referensi Segmentasi
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Algoritma Snake diadopsi pada penelitian
[25]. Algoritma ini mendeteksi kontur dengan
menggunakan kontur terdekat yang telah diinisialisasi
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sebelumnya. Selanjutnya mempertimbangkan semua
tetangga dari titik tersebut pada kontur energi yang
lebih besar dari threshold.

Hal ini yang memungkinkan untuk
mendapatkan tidak hanya kontur yang menonjol
tetapi juga obyek-obyek yang sempit dalam citra.
Sedangkan untuk menggantikan titik pada kontur
yang memiliki nilai yang lebih besar dari sebagian
kecil nilai maksimum tepi pada citra, dimana nilai-
nilai pada tepi dihitung oleh operator Sobel. Edge
detection merupakan salah satu teknik yang
sederhana dan  seringkali ~ digunakan dalam
segmentasi pembuluh. Namun teknik ini masih
diragukan dalam menghasilkan segmentasi pembuluh
yang baik. Hal ini dikarenakan noise yang masih
terdeteksi dalam teknik edge detection ini.

2D Matched filter telah dikenalkan oleh
J.Jan et al [40]. Matched filter ini memiliki kesamaan
dengan teknik matched filter lain yang serupa atau
template matching [41] yakni mengevaluasi korelasi
antara area citra lokal yang potensial dan yang
mengandung bagian pembuluh darah sedangkan 2D
matched  filter ~ masks digunakan dalam
mensegmentasi pembuluh darah. Umumnya mask
dibentuk dari tingkat kecerahan dari pembuluh darah
yang terpilih secara manual.

Gaussian-matched  filter [42] digunakan

untuk mengetahui letak center dan lebar dari
pembuluh. Kemudian dilanjutkan dengan Kalman
filter digunakan untuk mengestimasi lokasi dari
bagian pembuluh berikutnya berdasarkan model
percabangan pembuluh yang telah  diamati
sebelumnya [34]. Pada mulanya, matched filter
memiliki tiga parameter penting yang digunakan
dalam penerapannya. Peningkatan kinerja dari
matched filter ~ dilakukan dengan menemukan
parameter terbaik dari matched filter [43]. Sehingga
parameter tersebut dapat digunakan dengan baik
ketika menghasilkan proses thresholding yang terbaik
dan menghasilkan metode segmentasi yang lebih
baik. Salah satu teknik thresholding yang baik adalah
seperti pada penelitian Kanika Verma et al [41] yang
menggunakan perception based binerisation yang
merupakan suatu metode pendeteksian biner yang
baru.

Proses smoothing pada pembuluh sepanjang
arah utama menggunakan non-liniear diffusion filter.
Teknik difusi ini mampu menghaluskan gambar
tanpa mengaburkan boundary pembuluh [44].
Dilanjutkan dengan penerapan compound vessel
enhancement filter. Compound enhancement filter ini
menggabungkan keuntungan-keuntungan dari filter
berbasiskan Hessian, matched filter dan edge
information [44). Dalam compound filter, eigenvalue
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dan eigenvector dihitung dari matriks Hessian di
berbagai skala. Respon filter sebagian bergantung
pada rasio antara eigenvalue yang terkecil dan
terbesar. Eigenvector menentukan arah dimana
matched filter diterapkan. Dengan demikian, hanya
terdapat satu matched filter untuk diterapkan pada
setiap skala. Hal ini berbeda dengan matched filter
lain yang memerlukan aplikasi multiple filter per
filter. Al-Rawi et [43] mengembangkan matched
filter dengan menggunakan prosedur optimasi
pencarian lengkap pada 20 citra retina dari database
DRIVE untuk menemukan parameter terbaik pada
ukuran matched filter. C.Yao et al [45] menggunakan
2-D Gaussian matched filter untuk peningkatan citra
pembuluh darah pada retina dengan penyederhanaan

neural network oleh penentuan neighborhood

neuroms.

Teknik  matched-filter  ini  seringkali
digunakan dalam proses segmentasi pembuluh darah.
Selain sederhana, teknik ini memiliki kelebihan
dalam pengurangan noise yang merupakan salah satu
kelemahan dari teknik edge detection secara
konvensional.

Multi-scale Production of Matched Filter
(MPMF) digunakan oleh Qin Li et al dan Bob Zhang
et al [28,46] untuk mensegmentasi pembuluh darah.
MPMF merupakan pengembangan dari matched
filter. Metode ini menggunakan cross-section dari
pembuluh yang diperoleh dari Gaussian function,
yang mana biasanya digunakan untuk
mendekomposisi citra retina [7]. Oleh karena itu,
Gaussian-shaped filter dapat digunakan untuk
mencocokan pembuluh darah. Dikatakan multi scale
karena dalam pencocokan pembuluh dengan metode
ini menggunakan beberapa skala. Selanjutnya
dilakukan double thresholding untuk menghasilkan
suatu citra biner dan ditambahkan dengan morfologi
thinning untuk menipiskan pembuluh darah yang
terdeteksi pada citra fundus retina mata.

Filter garis satu dimensi yang didapat dari
konvolusi gaussian dapat diperpanjang dengan filter
baris multidimensi menggunakan matriks Hessian,
yang menggambarkan struktur orde kedua dari
variasi intensitas lokal di sekitar setiap titik dari citra
multi-dimensi.  Ukuran  pembuluh  diperoleh
berdasarkan semua eigenvalue dari Hessian [47].
Matriks Hessian dikomputasikan pada piksel
pembuluh dan dilakukan Gaussian smoothing pada
9x9 mask dan 3x3 Prewitt mask. Eigen vector yang
diperoleh dinormalisasi dan ketetanggaan 5x5-nya
dipertimbangkan untuk mendapatkan orientasi
histogramnya. Selanjutnya menghitung Entropi
penyebaran dengan radius 12 piksel dan
menggunakan setengah dari nilai maksimumnya
sebagai threshold dalam mendapatkan landmark
72
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pembuluh darah. Algoritma ini mendeteksi setiap
persimpangan dari pembuluh darah. Algoritma ini
juga mampu diterapkan pada citra fundus yang
mempunyai blur yang tinggi dan kontras yang
rendah. Penerapan metode retinex diharapkan dapat
meningkatkan kekontrasan citra retina untuk
meningkatkan akurasi dari lokalisasi dari landmark
sehingga dapat meningkatkan jumlah persimpangan
yang terdeteksi [21].

Multiscale line operator (MSLO) merupakan
salah satu metode untuk segmentasi pembuluh darah
pada citra fundus retina mata. Line operator
diterapkan pada berbagai level skala dengan
membangun suatu rangkaian citra pada skala yang
lebih panjang dan berurutan dengan Gaussian
sampling yang diimplementasikan pada baris citra
retina  asli. Kemudian  sebuah  threshold
diimplementasikan dalam citra untuk membentuk
sebuah segmentasi biner dari pembuluh darah.
Selanjutnya diikuti oleh penerapan teknik region
growing sederhana yang bertujuan untuk mereduksi
jumlah noise yang tertera pada hasil segmentasi
tersebut. Metode MSLO ini dapat menghasilkan
suatu segmentasi pembuluh darah yang lebih baik
dibandingkan dengan segmentasi menggunakan
thresholding biasa [19].

Frangi filter [36] dapat digunakan untuk
meningkatkan pembuluh darah pada retina dan
mengestimasi radius pembuluh. Intensitas dari citra
masukan pertama kali diberikan sebuah isotropic
Gaussian kernel pada multiple scales. Frangi filter
ini kemudian menganalisa eigenvalue dari matriks
Hessian dari intensitas setiap citra yang diperoleh
dari Gaussian smoother. Dalam citra retina, beberapa
percabangan pembuluh yang sangat dekat, setelah di-
filter dengan Frangi filter akan digabung menjadi satu
pembuluh. Oleh karena itu dilakukan pembatasan
penerapan Frangi filter pada citra hasil preprocessing
hanya pada boundary pembuluh.

Multi-scale  quadrature  filtering  juga
merupakan salah satu metode segmentasi dengan
menggunakan teknik filtering. Pada dasarnya metode
ini menerapkan proses edge detection secara berulang
sehingga mendapatkan suatu tepi yang memuaskan.
Metode ini juga bergantung pada pemilihan
parameter-parameter dan penggunaan 4-direction
yang menunjang proses pembentukan sebuah filter.
Metode ini juga menggunakan optimasi energi
dengan memanfaatkan persamaan Euler-Lagrange
dan model level set untuk segmentasinya [48].
Metode ini mampu menghasilkan suatu proses
segmentasi yang robust dalam kondisi boundary
leakage. Selain itu metode ini dapat digunakan
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dengan mudah dan mempunyai tingkat kompleksitas
komputasi yang rendah.

Dari grup filtering, multi-scale quadrature
filtering merupakan salah satu metode yang
disarankan untuk proses segmentasi. Selain metode
ini Gaussian matched-filter juga merupakan salah
satu metode lain yang disarankan untuk digunakan
dalam teknik segmentasi. Dua metode ini cukup
sederhana dalam diterapkan dan memiliki hasil
segmentasi yang baik.

3.1.1.2 Morfologi

Salah satu cara lain untuk segmentasi
pembuluh darah adalah dengan melakukan operasi
morfologi closing pada citra dengan dua garis
structuring elements dari ukuran yang berbeda [25].
Proses closing dengan elemen yang lebih besar akan
membuat pembuluh menjadi tidak nampak. Sehingga
pengurangan dua citra hasil operasi closing akan
menghasilkan pembuluh darah menjadi lebih terang
dan background-nya menjadi lebih gelap dengan
tingkat kontras yang lebih tinggi dari citra asli.

3.1.2 Region based/region growing

Proses segmentasi pembuluh juga dapat
diawali dengan teknik region growing untuk memulai
proses rekonstruksi dari pembuluh darah pada citra
fundus retina mata. Seperti pada penelitian
M.H.Ahmad Fadzil et al [39], region growing
dilakukan untuk membentuk suatu proses segmentasi
yang baik dari background yang Dber-noise.
Umumnya, metode region growing memerlukan
suatu seed point. Piksel yang dijadikan seed point
merupakan piksel-piksel citra vessel centerline,
piksel-piksel tersebut dibandingkan dengan 8
tetangga piksel sekitarnya. Selanjutnya ditambahkan
suatu threshold dalam penentuan piksel-piksel lain
yang termasuk pembuluh darah [26]. Metode
gradient-based region growing (GRG) ditujukan
untuk meningkatkan akurasi dari rekonstruksi
pembuluh darah. Dalam GRG ini, citra dengan
pembuluh yang terekstraksi dikonvolusikan dengan
first-order Gaussian derivative kernel. Selanjutnya
dilakukan proses thinning dan penghapusan end point
dari citra yang direkonstruksi, dilanjutkan dengan
pengurangan citra hasil penghapusan end point
dengan citra hasil proses thinning. Kemudian diakhiri
dengan pemilihan titik di sekitar perifoveal
capillaries network dan saling menghubungkannya
untuk membangun sebuah perimeter dari Foveal
Avascular Zone.

Salah satu segmentasi lain dengan
menggunakan  teknik  ini adalah  dengan
mengasumsikan pembuluh sebagai trench. Trench
adalah daerah yang ditandai mempunyai tingkat
kelengkungan tinggi, berorientasi pada suatu arah

Untuk Membantu Diagnosis Diabetic Retinopathy

tertentu. Kelengkungan pada titik apapun adalah
sebuah ukuran dari tikungan di permukaan sepanjang
arah tertentu. Untuk menentukan kelengkungan ini
pada setiap titik dalam citra, digunakan sebuah
langkah alternatif untuk mengukur kelengkungan
permukaan citra [24]. Segmentasi pembuluh darah
dilakukan dengan skema modified region growing.
Karena region of interestnya adalah sebuah
pembuluh, domain knowledge dapat dimanfaatkan
untuk membatasi pertumbuhan dari region. Medial
point dideteksi dengan algoritma pendeteksian trench
sebagai seed point. Region berkembang hanya pada
sekitar tetangga yang terpilih sebagai seed point,
yang mana ukurannya ditentukan berdasar pada lebar
dari pembuluh terbesar yang tersedia dalam citra.
Region berkembang berdasarkan pada konektivitas
dari piksel uji dengan piksel pembuluh dan nilai
intensitas yang telah dideklarasikan sebelumnya.
Treshold Probing [33] adalah metode untuk
menentukan lokasi dari atribut pembuluh lokal
dengan atribut-atribut berbasis region dari struktur
jaringan pembuluh darah. Sebagian jaringan
pembuluh darah diasumsikan dengan menggunakan
sebuah area dari citra yang telah ditingkatkan
kekontrasannya menggunakan wavelet tersebut, yang
mana threshold yang digunakan akan diturunkan
secara iteratif. Selanjutnya dihitung histogram dari
citra retina yang telah dilakukan enhancement.
Teknik thresholding adaptif dapat juga digunakan
untuk memilih titik-titik yang memisahkan pembuluh
dari bagian citra yang lain. Akurasi yang tinggi
didapatkan dari metode ini. Namun, salah satu
kelemahan dari metode ini adalah komputasi tinggi

yang didapatkan dari metode ini. Sehingga
memerlukan waktu yang lama untuk
pengeksekusiannya.
3.2 Pattern recognition based

Teknik pengenalan pola dapat juga

diterapkan pada pengolahan citra. Beberapa teknik
klasifikasi, klasterisasi dan dekomposisi yang tertera
pada pembahasan makalah ini diterapkan untuk
mensegmentasi pembuluh darah pada citra fundus
retina mata.

3.2.1 Ekstraksi Fitur

Proses segmentasi dengan teknik klasfikasi
memerlukan ekstraksi fitur. Hal ini diperlukan untuk
pengefisienan proses segmentasi yang dilakukan.
Tidak semua piksel dalam citra yang dilakukan
proses segmentasi melainkan hanya fitur-fitur
tertentu dalam sebuah citra. Pada makalah ini, proses
ekstraksi fitur dilakukan dengan metode, antara lain
Gray-level-based feature, Moment invariants-based
feature, Morlet Wavelet dan Gaussian serta
pengambilan mean dan covarian dari kumpulan
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model distribusi dari matriks Hessian dan Gaussian
kernel.

Gray-level-based feature dilakukan untuk
ekstraksi fitur pada penelitian Diego Marin et al [17].
Fitur ini berdasar pada perbedaan skala keabuan pada
piksel kandidat dengan representasi nilai statistik
piksel-piksel ~ sekitarnya.  Alasan  penggunaan
ekstraksi fitur karena pembuluh darah sering kali
lebih gelap dibandingkan piksel-piksel tetangganya.
sehingga menggunakan bantuan konsep ketetanggaan
dari 81 piksel tetangga (9x9) untuk mengekstraksi
fitur dengan metode ini [17].

Moment invariants-based feature dilakukan
dengan menghitung moment invariant berdasarkan
289 piksel tetangga (17x17) sekitarnya. Metode ini
dapat juga dikombinasikan dengan metode gray-
level-based feature untuk melakukan proses ekstraksi
fitur yang handal [17].

Morlet Wavelet dan Gaussian kernel
digunakan untuk mengekstraksi fitur dari citra fundus
retina [7,18]. Metode ini membuat suatu adaptive
local threshold [18] yang mana dilanjutkan dengan
nonparametric  discriminant  analysis ~ serta
transformasi normal untuk memperoleh variabel
random yang baru. Variabel random ini yang akan
menjadi fitur dalam proses ekstraksi fitur.

Proses ekstraksi fitur berikutnya adalah
mengambil mean dan covarian dari kumpulan model
distribusi. Kumpulan model distribusi ini didapat
dari  pengukuran radius pembuluh  dengan
menggunakan maksimum eigenvalue dari matriks
Hessian dan Gaussian kernel. Kedua metode itu dapat
juga digunakan untuk smoothing dan untuk
menemukan ridge dari multiple scale [49].

3.2.2 Klasifikasi

Proses  segmentasi  ini  berdasarkan
keberadaan ground truth dari setiap proses
segmentasi. Segmentasi dengan menggunakan

metode klasifikasi memerlukan data ground truth
yang banyak, sehingga dapat menghasilkan hasil
segmentasi yang diharapkan. Selain itu dalam proses
segmentasi ini dibutuhkan suatu ground truth yang
benar dan berasal dari pakarnya. Hal ini juga
menyulitkan kita dalam mencari ground truth yang
dapat diandalkan. Dikarenakan seringkali terjadi
perbedaan pendapat antar pakar dalam penentuan
ground truth.

Proses segmentasi menggunakan teknik
klasifikasi dapat dilakukan dengan berbagai metode,
tiga metode yang dibahas dalam penelitian ini adalah
Neural  Network, Bayessian  Classifier, dan
Thresholding.

Neural Network merupakan salah satu dari
metode klasifikasi yang paling popular di setiap
penelitian. Banyaknya variasi dari Neural Network
membuat metode ini digemari dalam melakukan
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berbagai penyelesaian kasus segmentasi. Pada
penelitian Diego Marin et al [17], jenis Neural
Network yang digunakan adalah Multi Layer
Perceptron dengan 7 neuron input, 3 hidden layer
dengan masing-masing 15 neuron dan 1 neuron
output. Namun, desain dan variasi yang diberikan
tidak menyatakan bahwa pengaturan desain dan
variabel seperti ini merupakan yang terbaik dari
proses segmentasi dari pembuluh darah pada citra
fundus retina mata.

Bayessian Classifier juga merupakan salah
satu metode klasifikasi yang popular selain Neural
Network. Bayessian Classifier ini juga mempunyai
banyak variasi dan pengembangan untuk berbagai
tujuan.

Klasifikasi Bayessian [18,50] diawali
dengan  mendapatkan  fraining  set  dengan
menyediakan beberapa citra yang telah sukses
tersegmentasi oleh pakar dan menggunakan random
sub-set dari pikselnya untuk melatih classifier-nya.
Hanya bagian kecil (window) dari citra sampel yang
tersegmentasi manual. Piksel yang terlabeli
digunakan untuk melatih classifier yang mana akan
diterapkan untuk segmentasi citra yang sama. Strategi
ini dapat dikembangkan menjadi soffware segmentasi
fundus semi otomatis, yang mana operator hanya
menggambar sebagian kecil dari pembuluh atau
memilih bagian kecil dari citra sebagai pembuluh.
Selanjutnya sistem ini akan mensegmentasi piksel-
piksel yang lain berdasarkan sebagian training set
yang telah ditentukan.

Metode Tresholding (pengambangan batas)
pada makalah ini tergolong dalam metode segmentasi
dengan teknik Kklasifikasi karena dalam proses
thresholding ini terdapat suatu pembuatan classifier-
nya menggunakan pelatihan terlebih dahulu. Metode
Tresholding (pengambangan batas) pada penelitian
Chunghua Wu et al [49] yaitu segmentasi
berdasarkan hasil maksimum dari Gaussian kernel
dari multiple scale, jika hasil maksimumnya positif
maka piksel menjadi sebuah kandidat piksel ridge.
Hal ini dapat dilakukan dengan catatan dalam citra
retina, pembuluh darah lebih gelap dibandingkan
background. Selanjutnya untuk setiap piksel, ridge
descriptor  diterapkan pada kandidat ridge.
Kendalanya dalam metode ini adalah ketika menemui
pembuluh darah kecil yang sering kali dideteksi
sebagai noise, diperlukan ridge descriptor khusus
untuk menanganinya. Dengan menggunakan nilai
ambang yang ditentukan, semua kandidat yang
mempunyai piksel lebih dari t akan ditandai sebagai

piksel pembuluh.
Neural Network dengan menggunakan
Multiple  Layer Perceptron seringkali  dapat

mengungguli dua metode klasifikasi lain dalam
proses klasifikasi. Oleh karena itu, Multiple Layer
Perceptron dapat disarankan menjadi salah satu
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alternatif dalam proses segmentasi pembuluh darah
pada citra fundus retina mata.

Kelemahan utama dari proses segmentasi
dengan metode klasifikasi adalah dibutuhkannya data
yang benar-benar valid, terutama yang berasal dari
pakarnya. Kesulitan dalam pencarian data dan asumsi
para pakar yang sering berbeda antara pakar yang
satu dengan yang lain inilah yang melandasi para
peneliti untuk lebih tertarik ke metode segmentasi
dengan teknik-teknik selain klasfikasi pembuluh
darah.

3.2.3 Klasterisasi

Seperti halnya dengan segmentasi pembuluh
darah dengan klasterisasi berbasis pendekatan Fuzzy,
pada penelitian Kande et al [51] menggunakan
informasi intensitas dari saluran merah dan hijau
pada citra retina yang sama untuk memperbaiki
pencahayaan non-uniform dalam warna fundus
gambar. Matched filter cocok meningkatkan kontras
citra pembuluh darah dengan background-nya. Pada
akhirnya Fuzzy C-Mean terhubung dalam identifikasi
struktur pohon vascular. Keluaran akhir dari filter ini
adalah maximal response pada berbagai skala [44]

Algoritma K-Means juga dapat digunakan
untuk segmentasi dengan dilanjutkan metode
Combined Cross-point Number (CCN) yang
merupakan kombinasi dari Simple Cross-point
Number dan Modified Cross-point Number untuk
menentukan titik persilangan dan percabangannya
[15]. K-Means merupakan salah satu metode umum
untuk klasterisasi yang sering digunakan dalam
berbagai proses segmentasi. Penggabungan metode
K-Means ini dengan CCN dapat menghasilkan hasil
segmentasi yang lebih baik terutama dalam menandai
titik persilangan dan percabangan dari pembuluh
darah pada citra fundus retina mata.

3.2.4 Dekomposisi tree

Metode segmentasi Quadtree
Decomposition [8] menggunakan proses dekomposisi
rekursif dari suatu gambar menjadi empat wilayah
yang sama dan proses pembagian dilakukan sampai
seemua piksel dalam blok memenuhi kondisi yang
homogen. Algoritma ini menggunakan kondisi
homogen sebagai berikut : tidak ada dua piksel dalam
blok yang memiliki perbedaan intensitas yang lebih
besar dari nilai threshold yang ditetapkan. Algoritma
ini lebih cepat jika dibandingkan oleh metode
segmentasi lain karena dalam metode ini dapat
mereduksi kebutuhan sforage untuk pemetaan tepi
citra pembuluh.

Untuk Membantu Diagnosis Diabetic Retinopathy

3.3 Vessel tracing/tracking

Vessel tracking juga merupakan salah satu
algoritma segmentasi yang sering sekali digunakan.
Pada dasarnya vessel tracking adalah algoritma
principal curve projection dan tracing [36]. Langkah
tracing menggunakan gradien dan matriks Hessian
dari intensitas citra untuk menghitung principal curve
pada data yang mempunyai karakteristik lokal yang
sama dengan seed point. Pemilihan seed point
tersebut ditentukan oleh pusat klaster. Setiap iterasi
tracing, sebuah seed point baru diberikan untuk
menginisialisasi proses tracing yang lain. Kandidat
pembuluh dideteksi dengan Automated Seed
Generation (ASG) dan diklasifikasi dengan Linear
Discriminant Classifier (LMSE), kNN, GMM, SVM
dan classifier Hybrid yang menggabungkan kNN dan
GMM menggunakan 'max’' rule [22]. Algoritma
tracing sepanjang ridge menggunakan informasi
orientasi dan ukuran yang didapat dari enhancement
filter [44]. Proses tracing ini menggabungkan batasan
ukuran dan linieritas pembuluh dan mampu
menangani celah kecil di dalam pembuluh.

Multi-scale line tracking dikenalkan oleh
Marios Vlachos et al [13] untuk mensegmentasi
pembuluh darah pada citra fundus retina mata.
Metode ini melakukan proses tracking dengan cepat,
dimulai dengan estimasi sebuah confidence matrix
dari sekelompok seed yang diekstraksi dari histogram
citra. Dalam metode ini juga menggunakan median
filtering untuk mengembalikan vessel line yang tidak
terhubung dan mengurangi noisy lines. Metode ini
termasuk salah satu yang disarankan untuk digunakan
dalam teknik segmentasi. Hal ini dikarenakan
kehandalan dari metode ini untuk mendapatkan hasil
segmentasi yang baik serta tingkat kompleksitas yang
rendah dari metode ini.

Dari teknik segmentasi di atas terdapat
beberapa metode yang disarankan untuk masing-
masing kelompok. Ada beberapa metode yang dapat
dijadikan saran dan alternatif untuk diterapkan dalam
proses segmentasi antara lain multi-scale quadrature
filtering, gaussian matched filtering, dan multi-scale
line operator, dan multi-scale line tracking. Hal ini
terkait kemudahan dalam implementasi dan hasil
segmentasi yang baik. Namun, pemilihan metode ini
tergantung dari kondisi dan keperluan lain dari
penelitian yang terkait.

4. POST PROCESSING

Postprocessing merupakan proses akhir
yang dilakukan dalam sebuah penelitian. Proses ini
ditujukan untuk lebih memperhalus, menajamkan dan
memperbaiki hasil yang didapat dari proses
segmentasi. Dengan adanya proses ini, diharapkan
hasil dari pendeteksian dan segmentasi pembuluh
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pada citra fundus retina mata dapat lebih baik dan
optimal. Tabel 3 merupakan daftar referensi
postprocessing yang dikaji dalam makalah ini. Ada 7
teknik postprocessing yang dapat dijadikan alternatif
dalam penelitian segmentasi pembuluh darah.

Postprocessing yang pertama dilakukan
dengan pengisian pixel gaps dalam pembuluh darah
yang terdeteksi [17,27]. Penelitian ini memanfaatkan
iterative filling operation dengan memastikan bahwa
titik dengan minimal 6 tetangganya titik pembuluh
juga merupakan titik pembuluh. Postprocessing
kedua dengan penghapusan kesalahan pendeteksian
pada piksel di tepi pembuluh [17]. Setiap region yang
terkoneksi ke dalam sebuah area di bawah 25 piksel
akan ter klasifikasi sebagai bukan pembuluh.
Postprocessing berikutnya memanfaatkan morfologi
dilasi dan area close [18,32]. Morfologi ini
digunakan untuk meminimalisasi noise atau
kesalahan klasifikasi pembuluh (hanya boundary-
boundary-nya yang terklasifikasi) [18]. Sedangkan
operasi morfologi dilasi akan mengisikan gaps di
antara boundary pembuluh yang terdeteksi [32].

Proses postprocessing digunakan untuk
lebih mengidentifikasi pembuluh darah pada citra
retina mata [8]. Pada penelitian Sumeet Dua et al [8],
tahapan ini terbagi menjadi dua sub langkah. Aplikasi
operator beda hingga. Sebuah operator beda hingga [-
1 1] diterapkan sepanjang citra yang telah
didekomposisi quadtree yang diperoleh dari tahapan
sebelumnya untuk mendeteksi pembuluh darah
sebagai suatu tepi. Selanjutnya dilakukan proses
filtrasi akhir dari obyek-obyek yang tidak diinginkan.
Hal ini dapat dilakukan dengan menghitung panjang
obyek dan mengeliminasi semua obyek yang
panjangnya kurang dari threshold.

Tabel 3. Daftar Referensi Postprocessing

Postprocessing

Diego Marin et al [17]

S.Jimenez et al [27]

D.J.Cornforth et al [18]

M.Usman Akram et al [32]

Sumeet Dua et al [8]

Marios Vlachos et al [13]

Qin Li et al [28]

Jumlah=7

Penelitian Marios Vlachos et al [13]
menggunakan morphological post-processing untuk
menghapus area yang salah dengan menggunakan
atribut directional dari pembuluh dan morphological
reconstruction [27]. Fast hybrid reconstruction
diimplementasikan dengan menggunakan sebuah
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mask pada citra hasil dari directional filtering
sedangkan mask yang digunakan adalah morfologi
opening dari citra hasil directional filtering.

Qin Li et al [28] mengadopsi parallel-edge
vessel model untuk tahap post-processing. Untuk
setiap piksel yang tersegmentasi, dicari sepasang
piksel boundary sepanjang arah normal dari
pembuluh. Arah normal yang dimaksud meruapakan
arah dengan matched filter respons yang maksimal.
Piksel boundary dihasilkan dengan mengurangi citra
hasil segmentasi dengan hasil dilasi dari citra
tersebut. Anisotropic morphological operation juga
dilakukan dalam tahap post-processing ini untuk
menghubungkan pembuluh yang rusak dari hasil
segmentasi. Hal ini dikarenakan pembuluh yang ada
dalam citra fundus retina mata masukan mempunyai
ukuran yang kecil dan tipis.

Metode postprocessing yang disarankan
untuk diterapkan dalam penelitian terkait dapat
berupa pemanfaatan morfologi matematis seperti
morfologi dilasi dan erosi serta anisotropic
morphological operation yang sering digunakan
dalam pengeliminasian noise. Selain metode-metode
tersebut, metode iterative filling operation juga salah
satu metode yang disarankan untuk digunakan dalam
tahap postprocessing. Selain itu dapat juga
ditambahkan dengan penghapusan kesalahan
pendeteksian pada piksel di tepi pembuluh seperti
pada penelitian Diego Marin et al [17].

5. KESIMPULAN

Makalah ini ditujukan untuk membantu
peneliti-peneliti lain dalam melakukan peneliian
mengenai diabetic retinopathy. Namun, metode-
metode yang tertera dalam setiap tahap di makalah
ini bukan membuktikan metode yang terbaik untuk
digunakan dalam penelitian di bidang diabetic
retinopathy. Banyaknya referensi yang mengacu pada
satu metode tidak menandakan bahwa metode
tersebut memiliki keunggulan dibanding metode yang
lain. Setiap metode mempunyai kelebihan dan
kekurangan masing-masing.

Dari ulasan pembahasan dari tiap-tiap
metode yang ada dalam makalah referensi dapat
dipilih berbagai metode yang disarankan untuk
diterapkan dalam penelitian terkait. GLAPOW dan
non-uniform enhancement juga merupakan teknik-
teknik preprocessing yang juga disarankan untuk
digunakan d alam penelitian terkait. Contrast Limited
Adaptive Histogram Equalization (CLAHE) juga
merupakan salah satu metode preprocessing yang
disarankan. Namun dalam penerapkan metode ini,
diperlukan suatu teknik pengurangan noise untuk
mengeliminasi kelemahan yang dihasilkan oleh
metode CLAHE ini. Mean filter, median filter dan
gaussian kernel dapat digunakan bergantian untuk
mereduksi noise yang ada. Preprocessing dalam
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penelitian M.H.Ahmad Fadzil et al [39] dapat juga
dijadikan salah satu alternatif digunakan dalam
penelitian tentang segmentasi pembuluh darah yang
lain.

Pada tahap segmentasi ada beberapa metode
yang dapat dijadikan saran dan alternatif untuk
diterapkan dalam proses segmentasi antara lain multi-
scale quadrature filtering, gaussian matched
filtering, multi-scale line operator dan multi-scale
line tracking. Hal ini terkait kemudahan dalam
implementasi dan hasil segmentasi yang baik.

Metode postprocessing yang disarankan
untuk diterapkan dalam penelitian terkait dapat
berupa pemanfaatan morfologi matematis seperti
morfologi dilasi dan erosi yang sering digunakan
dalam pengeliminasian noise. Selain metode-metode
tersebut, metode iterative filling operation juga salah
satu metode yang disarankan untuk digunakan dalam
tahap postprocessing. Selain itu dapat juga
ditambahkan  dengan penghapusan kesalahan
pendeteksian pada piksel di tepi pembuluh seperti
pada penelitian Diego Marin et al [17].

Metode-metode yang disarankan ini masih
bergantung dari kondisi dan keperluan lain dari
penelitian terkait yang akan dilakukan. Kondisi dan
keperluan lain yang dimaksud seperti tebal dan
tipisnya pembuluh darah yang akan disegmentasi,
penandaan titik percabangan dan persilangan, serta
tujuan untuk mensegmentasi pembuluh darah. Jadi
metode-metode yang disarankan ini bukan berarti
metode yang terbaik untuk diterapkan dalam berbagai
penelitian yang terkait. Tidak tertutup kemungkinan
terdapat metode-metode baru yang dapat dijadikan
alternatif untuk diterapkan dalam penelitian
segmentasi pembuluh darah yang lain. Namun
penelitian ini dapat menjadi salah satu bahan
referensi bagi peneliti tentang otomatisasi diabetic
retinopathy tingkat lanjut. Langkah berikut yang akan
dikerjakan adalah pembuatan suatu makalah studi
literatur mengenai segmentasi dan klasifikasi gejala-
gejala yang ada dalam diabetic retinopathy, meliputi
microaneurysms, hemorrhage, exudates dan lain-lain.
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