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先验权重共享码本下内窥镜图像大肠病变分类

朱霆威,李胜∗,何熊熊
浙江工业大学信息工程学院, 杭州　 310023

摘　 要: 目的　 大肠息肉和溃疡性结肠炎(ulcerative colitis, UC)是常见的大肠疾病,发病率高,检测需求大,且容

易在临床中被漏诊和误诊。 因此研究用于内窥镜大肠病变图像分类的计算机辅助诊断(computer-aided diagnosis,

CAD)系统十分重要。 局域约束线性编码(locality constrained linear coding, LLC)在图像分类领域展现了优异的性

能,能够完成对内窥镜中病变图像的分类。 但是由于肠胃内窥镜图像中存在的一些微小息肉等病理征状与肠壁十

分相似,LLC 在这一场景下的性能有待提高。 方法　 由于码本的设计对细微差别检测能力影响大,本文通过改进

LLC 中的码本来实现更精确的大肠病变分类,其中原始码本被改进为带有先验权重影响的共享码本。 主要思想是

尝试尽可能多地使用代表私有部分的码本。 本文方法重新排列了码本的列,将较少使用的原子排列在码本的后

面,成为共享码本。 并利用原子使用的频率计算权重,通过在线字典学习的方法,获得具有先验权重的共享码本。

利用这一新码本对特征进行编码能实现更为高效精确的图像分类。 结果　 为避免过拟合,将部分 Kvasir 数据集与

部分医院合作数据集合并使用。 实验在 2 600 幅内窥镜图像上进行正常、息肉和 UC 图像的三分类实验,与压缩感

知空间金字塔池化(compressed sensing spatial pyramid pooling, CSSPP)方法、私有共享字典学习算法(category-spe-

cific dictionary and shared dictionary learning, CSDL)、环形空间金字塔模型方法 ( circular inner ring partitioning,

CIRP)、显著性和自适应局部约束线性编码(saliency and adaptive locality constrained linear coding, SALLC)和 Alex-

Net 迁移学习的网络比较,本文方法的总体分类准确率为 93. 82% ,较对比方法分别高了 2. 33% 、2. 21% 、1. 91% 、

0. 8% 、0. 07% 。 结论　 本文所提出的先验权重共享码本,综合了词汇袋模型和共享字典的思想,使得对内窥镜图

像中相似图片的分类更加精确。

关键词:计算机辅助诊断(CAD);局部约束线性编码(LLC);先验权重码本;大肠病变分类;在线字典学习

Colorectal lesion classification of endoscopic images based on
priori weight shared codebook application

Zhu Tingwei, Li Sheng∗, He Xiongxiong
College of Information Engineering, Zhejiang University of Technology, Hangzhou　 310023, China

Abstract: Objective Colorectal polyps (CPs) and ulcerative colitis (UC) have been the typical colorectal diseases with

high morbidity. Colorectal polyps have become the main factor to trigger colon cancers. UC has been an unidentified color-
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ectal inflammatory disease nowadays. The clinical manifestations illustrate the phenomena in abdominal pain, diarrhea, and
bloody stools. UC and CPs regard as one key factor to cause colon cancer. High-intensity endoscopic images analyses have
intended physician to fatigued. computer-aided diagnosis (CAD)-based endoscopic colorectal disease image classification
system has been the essential demonstration. The bag-of-visual-words (BoVW) model has been qualified in medical image
classification for endoscopic lesion detection. Locality constrained linear coding (LLC) has been one good quality coding
methodology in the BoVW model due to its coding performance and fast iteration speed. BoVW divide an image into many
patches to extract its local features. The local features have become scale-invariant feature transform (SIFT) and histogram
of oriented gradient (HOG) . These local features have been coded via LLC. Spatial pyramid matching (SPM) and maxi-
mum pooling have been used to preserve the spatial information of the image. Some small polyps and unidentified UC have
not been leaked out from the intestinal wall in the endoscopic image. The performance of LLC codebook has not been classi-
fied the similar endoscope images. To realize category-specific dictionary and shared dictionary learning ( CSDL), this
research has aimed to endoscopic colorectal image classification via learning a priori weight shared codebook in the LLC.
The priori weight shared codebook has qualified good classification results via the endoscopic images classification. Method
LLC-based priori weight shared codebook has been illustrated. The private features have been represented as much as possi-
ble. Two control factors in the LLC cost function have been added in. The rearrangement of the columns for the codebook
have been arranged via these rarely used atoms called shared atoms in the bottom of the updated codebook in the coding
process. Prior knowledge has been demonstrated to have good performance in image processing. The endoscopic images
have potential to the probabilistic priors for image process. A priori diagonal weighting matrix has been added to the shared
codebook for the better represent of local features when encoding. The weights have derived from the frequency based on the
usage of the atoms. First, the local features have been extracted from image patches. The histogram of local color difference
(LCDH) features has been identified the information via the relationship of the color distribution distance instead of the
SIFT and HOG features due to the rich color information in the endoscopic images. These features have been clustered into
the initial codebook via K-means algorithm. The initial codebook has been updated through online dictionary learning algo-
rithm based on the proposed priori weight shared codebook algorithm. All features have been coded based on the updated
codebook. The SPM has been used to preserve the spatial information of the endoscopic images. The support vector
machines (SVM) classifier has been trained via the codes to identification the lesion images. Result This research has inte-
grated a part of the Kvasir dataset and a part of the hospital cooperation dataset to resolve overfitting issue. First, the classi-
fication experiments have been performed based on 800 polyp images and 800 normal images. The size K of codebook and
the size M of the shared atoms have become the main parameters to conduct classification. The results have shown that the
classification result played well when K is 256 and M is 56. The accuracy, sensitivity and specificity have been 97% ,
96. 88% and 97. 12% each. The SVM classification accuracy has increased 8. 42% , 2. 58% , 1. 58% respectively com-
pared with vector quantization (VQ), sparse coding SPM (ScSPM) and LLC based on the 1 200 images sample. The illus-
trated algorithm has presented more robust than LLC based on the small-sized images sample. The dataset has performed
classification experiments based on 925 polyp images, 835 normal images and 840 UC images. The accuracy of the classifi-
cation result has reached 93. 82% . The SVM classified accuracy have increased 2. 33% , 2. 21% , 1. 91% , 0. 8% ,
0. 07% respectively compared to compressed sensing spatial pyramid pooling (CSSPP), CSDL, circular inner ring partitio-
ning (CIRP), saliency and adaptive LLC (SALLC) and AlenxNet. The running time has reduced 1 957 seconds in the
calculation process. Conclusion A priori weight shared codebook based on locality constrained linear coding has been dem-
onstrated for lesions detection. The qualified classification capabilities have been presented in comparison with BoVW model
and other shared dictionary learning. The algorithm has shorten running time to improve the efficiency and accuracy of com-
puter-aided diagnosis to aid clinical diagnosis level. The real-time disease detection based on a completed endoscopic video
has been developing further via the applicability of the algorithm murgrading.
Key words: computer-aided diagnosis (CAD); locality constrained linear coding (LLC); priori weight shared codebook;
colorectal lesion classification; online dictionary learning algorithm
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0　 引　 言

内窥镜是一种消化道常用的检测方式。 常用于

诊断各种肠道疾病,例如肿瘤、出血、溃疡、克罗恩病

和乳糜泻 (Maghsoudi,2017)。 溃疡性结肠炎 (溃

结)是一种原因未明的结直肠炎性病变,临床表现

为腹痛、腹泻、血便,与息肉一起被认为是发生结肠

癌最重要的高危因素(李景南,2010)。 根据 2015
年中国癌症统计数据结果显示,约有 376 300 人因

此死亡(王锡山,2017)。 所以早期发现病变并及时

治疗就显得十分重要。 图 1 显示了不同大小的息

肉、溃疡和正常组织之间的差异。 可以发现,图 1
(b)中的小息肉和图 1(d)的溃疡图像,其颜色、纹
理特征与肠壁结构较为相似,较难用常规的特征进

行区分。 由于内窥镜图像数量巨大,且肠胃疾病的

人工判断与医生的经验直接相关,而连续高强度地

分辨大量视频帧,经验丰富的医生也会因疲劳导致

状态下降,这些因素都会导致人工检查的准确率下

降,发生误诊和漏诊。 因此,计算机辅助诊断对帮助

结肠镜医师降低误诊率十分重要。 中国是肠胃道疾

病大国,对肠胃道的检查需求每年在 1 亿人次以上,
临床医生有较大缺口,辅助诊断系统能够很好地提

图 1　 典型内窥镜图像

Fig. 1　 Typical endoscopic images((a) normal
intestine image;(b) small polyp image;
(c) big polyp image;(d) ulcer image)

升检查效率和准确性,应用前景广阔。 目前,上海安

翰医疗技术有限公司、重庆金山科技(集团)有限公

司等国内医疗器械生产公司,将内窥镜异常检测算

法与实际需求结合,推出了包括磁控胶囊胃镜检测

机器人等计算机辅助诊断系统。 结肠镜检查中计算

机辅助诊断的应用为内镜检查质量的提高,特别是

腺瘤检出率的提高和息肉病理学分类的预测方面开

拓了崭新的视野(甘建琛 等,2019)。
自 2000 年以来,学者们提出了许多关于内窥镜

异常检测的策略。 Karkanis 等人(2003)和 Alexan-
dre 等人(2008)使用纹理和颜色特征,例如颜色小

波和局部二值模式( local binary pattern, LBP)来检

测息肉。 Liaqat 等人(2018)提出了一种新颖的多特

征融合和选择的方法来自动检测溃疡和出血。 由于

内窥镜图像之间的特征相似,难以凭简单的特征来

检测,以上方法提取图像的整体特征,细节部分的特

征难以表示,对于相似的图像,会影响最后的分类

结果。
由于视觉词袋模型(bag-of-visual-words, BoVW)

(Nowak 等,2006;Nazir 等,2018)的发展,以局部特

征为代表的图像特征已广泛应用于医学图像分类

(Yuan 等,2016)。 BoVW 模型通常提取图像的分块

特征,并将其聚类为码本。 然后,通过码本对本地特

征进行编码。 因此码本设计和编码是 BoVW 模型

中的关键步骤。 Yang 等人(2009)提出了一种使用

空间金字塔匹配(sparse coding spatial pyramid Patc-
hing, ScSPM)的稀疏编码方法,使用稀疏编码代替

矢量量化 ( vector quantization, VQ) ( Csurka 等,
2004)。 因为 VQ 的每个编码只有一个非零元素来

获得非线性编码,所以 ScSPM 的重构误差比 VQ 小。
Wang 等人(2010)提出了一种局部约束线性编码

(locality constrained linear coding, LLC)方法,该方

法利用区域性约束将每个描述符投影到其局部坐标

系中,并取得了比 ScSPM 更好的分类结果。 对比

ScSPM,LLC 认为局部性可以导致稀疏性,稀疏性却

不一定可以导致局部性。 所以 LLC 引入了局部性

的概念,不仅仅满足稀疏,非零的系数还应该赋值给

相近的码本原子,这样得到的编码更加准确。
然而, LLC 等词汇袋模型的码本都是通过

K-means 算法(Lazebnik 等,2006)进行聚类并更新。
这样的码本不适用于分类相似的图像。 Gao 等人

(2014)通过学习每个类别的私有字典和所有类别
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的共享字典,提出了细粒度的图像分类。 同样,Peng
等人(2019)提出了一种新的判别投影共享字典学

习方法,该方法利用 LINCS( library of integrated net-
work-based cellular signatures)基因表达谱数据对肿

瘤亚型进行分类。 共享字典将字典分为共享部分和

不同类别图像的私有部分。 图像的公共部分由共享

字典编码,而不同部分由私有字典编码以扩大图像

差异。 通过共享字典的编码可以实现对细微特征的

高效辨别。
为了解决区分内窥镜中相似图像的问题,受共

享字典思想的启发,本文在 LLC 算法的基础上,提
出了另一种形式的共享码本,其主要思想是将码本

分为私有部分和共享部分,私有部分可以表示不同

图像的特有特征,共享部分表示不同图像的一般特

征。 因此在编码时,尽量更多地使用码本的私有部

分以更好地表示图像的特有特征,更利于区分相似

图像。 有学者将先验知识运用在图像处理中(Wang
和 Liu,2017;Jiang 等,2020),取得了不错的效果。
而内窥镜图像具有一定的连续性,因此前后图像之

间有着较强的共性,使得概率先验有着巨大的潜力。
所以本文通过预训练样本,在获得码本中每个原子

的使用频率后,得到对角线加权矩阵,突出码本中每

一列原子对编码的不同贡献性。 在更新码本时,本
文方法通过每一列的使用频率来更新码本的列(所
谓的原子)。 结合对角线加权矩阵,将常使用的私

有原子排列在码本的前端,将不常使用的原子标记

为共享原子,它们排列在更新码本的底部。 码本 B
如图 2 所示,可以看到码本的大小为 D × K,M 为共

享原子数。

图 2　 共享码本

Fig. 2　 Shared codebook

本文主要贡献如下:1)与 BoVW 模型中现有的

码本不同,提出了一种先验权重共享码本,提高了对

相似图像特征的表达能力,以增强判别溃疡图像、息
肉图像和正常图像之间差异的能力。 2)所提出的

方法针对内窥镜应用场景,结合概率先验知识重新

排列了码本原子,并使用了新的更新策略,将不常用

的共享原子置于码本的底部。 3)结合概率先验知

识和共享码本,本文提出了一种新的代价函数及其

解析解,并提出了一种具有快速收敛性的迭代更新

方法。

1　 相关工作

1. 1　 局部约束线性编码

Wang 等人(2010)认为,局部性一定会导致稀

疏性, 反之却未必。 因此在某些情况下,局部性比

稀疏性更重要。 LLC 通过加入局部性限制达到全局

性的目的,对传统的稀疏编码进行改造,其代价函

数为

min
B,C

∑
N

i = 1
xi - Bci

2
2 + λ di☉ci

2
2

s. t. 　 1Tci = 1 (1)
式中,C 表示所有编码,ci 表示单个编码,xi 为本地

局部向量, di 表示本地向量与码本原子的距离,
☉表示对应向量总乘。 1 表示全部元素为 1 的向

量,约束条件 1Tci 表示编码的平移不变性,局部正

则化项 di☉ci
2
2 能够确保相似的局部特征具有相

似的编码。
1. 2　 空间金字塔匹配和最大值池化

因为词汇袋模型是对图像提取局部的特征,进
而生成全局直方图,所以会丢失图像的空间位置信

息,无法对图像进行精确地表示。 空间金字塔匹配

(spatial pyramid matching, SPM)很好地解决了这个

问题。 如图 3 所示,SPM 将图像分为 3 个尺度,每个

尺度的子区域个数分别为 1、4 和 16,总计 21 个子

区域,并且每个尺度被赋予 1 / 4、1 / 4 和 1 / 2 的权重。
图像在每个子区域提取局部特征,并在经过编

码之后进行最大值池化,分配不同的权重汇聚在一

起得到图像的最终表示,保留了图像的空间位置信

息。 若每个尺度下的单个子区域包含 m 个小块,并
且码本的大小是 K,则在经过最大值池化之后,每个

子区域可以由 K 维向量特征 f j 表示。 f j 由最大值池

化得到,即



Vol. 26,No. 9,Sep. 2021

2274　

图 3　 三层空间金字塔模型

Fig. 3　 Three-layer spatial pyramid model

f j = max{z1j,z2j,…,zmj} (2)
式中,zmj为每个小块的特征编码,维度也是 K。 最后

将每个子区域的特征编码首尾连接得到最终的图像

表示向量,在本文中,维度为 K × 21。

2　 本文方法

2. 1　 实验流程

图 4 是基于先验权重共享码本的内窥镜图像分

类流程图。 首先,从测试和训练图像中提取局部颜

色差异直方图 ( histogram of local color difference,
LCDH)(Yang 等,2020)特征。 然后,在训练阶段,
对训练图像特征通过 K-means 算法聚类成初始码

本。 接着通过提出的先验权重共享码本表达式使用

在线字典学习算法(Mairal 等,2009)更新初始码本。
更新后的码本用来编码本地特征。 其中,为了保留

内窥镜图像中的空间信息,使用空间金字塔匹配的

方法并将其最大值池化。 最后将编码后的特征用于

训练支持向量机 ( support vector machine, SVM)。
在测试时,测试特征通过上述得到的先验权重共享

图 4　 实验流程图

Fig. 4　 The flowchart

码本进行编码,并使用训练好的 SVM 分类器进行分

类以识别病变图像。
2. 2　 特征提取

由于内窥镜图像中的色彩信息丰富,只使用空

间纹理特征很难表现出图像的特点。 因此没有使用

常见的图像特征,例如尺度不变特征变换( scale-
invariant feature transform, SIFT)和直方图定向梯

度(histogram of oriented gradient, HOG)特征,而使

用了局部颜色差异直方图(LCDH)特征,其主要思

想是通过颜色的分布距离的关系来描述图像

信息。
在 BoVW 模型中,图像分为小块以提取局部特

征。 每个图像的局部特征可以表示为

Xi = [x1,x2,…,xni] ∈ RD×ni (3)
式中,D 是 LCDH 特征的维度,ni 是单幅图像的分块

数。 N = ∑
l

i = 1
ni 是特征总数。 在本文中,LCDH 算法

在图像的 HSV 空间各自量化 4 个通道,最终得到特

征维度 D 的值为 64。 所以最终得到的特征输入矩

阵大小为 64 × N。 最后,将这些特征作为输入进行

先验权重共享码本的更新。
2. 3　 先验权重共享码本

基于 LLC 算法改进的共享码本的代价函数可

以表示为
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min
B,C

∑
N

i = 1
xi - Bci

2
2 + λ di☉(S1ci) 2

2 + β S2ci
2
2

s. t. 　 1T(S1ci) = 1 (4)
式中, ci ∈RK 是每个局部特征 xi ∈RD 编码后的向

量。 B ∈ RD×K 是共享码本。 S1 = [ED-M,0] 和 S2 =
[0,EM] 是控制因子,可以使得在编码时尽可能地

使用排列在码本前端的私有原子,其中 E∗是大小

为∗的对角单位阵。 M 是共享词的数量。 λ 和 β 是

平衡因子。 di 的表达式为

di = exp dist(xi,BST
1)

σ( ) (5)

式中,dist(xi,B) = [dist(xi,b1),…,dist(xi,bk)] T。
dist(xi,bk) 是描述符 xi 和码本 B 的列向量 bk 之间

的欧氏距离, σ 是权重因子。
W ∈ RD×K 是预先通过内窥镜图像训练得到的

对角权重矩阵,对角线的值代表了每一列原子使用

的频率。 将控制因子 S1 和 S2 替换成 W1 = S1W 和

W2 = S2W。 则最终的表达式为

min
B,C

∑
N

i = 1
xi - Bci

2
2 + λ di☉(W1ci) 2

2 + β W2ci
2
2

s. t. 　 1T(W1ci) = 1 (6)
为了求解式(6)的优化问题,将其等效为

min
ci

xi - Bci
2
2 + λ di☉(W1ci) 2

2 + β W2ci
2
2

s. t. 　 1T(W1ci) = 1 (7)
式(7)可转化为拉格朗日极值问题,即

L(ci,ε) = xi - Bci
2
2 + λ di☉(W1ci) 2

2 +

β W2ci
2
2 + ε[1T(W1ci) - 1] (8)

为了方便计算结果,将上式转化为矩阵形式,即
L(ci,ε) = cT

i Q2
i ci + λcT

i G2
i ci + βcT

i S2
2ci +

ε[1T(W1ci) - 1] (9)
式中, Qi = xi1TW1 - B , Gi = diag(di)W1 。

令偏微分方程

ΔL =
∂L(ci,ε)

∂ci
= 0 ,则式(6)的

解可以表达为

ci = 􀭴ci(1TW1
􀭴ci) -1 (10)

􀭴ci = (QT
i Qi + λGT

i Gi + βWT
2W2) -1 (11)

2. 4　 码本更新过程

在码本更新时,使用式(6)作为编码标准来训

练并更新码本。
回顾式(6),发现可以将每个训练描述符 xi 分

解为编码 ci 和码本 B 的乘积,因此使用坐标下降法

基于现有的 B(C)迭代优化 C(B)。 并且由于训练

描述符的数量十分巨大,使用在线词典学习方法来

更新码本。
首先,将通过 K-means 聚类获得的码本作为初

始码本 B。 然后,本文算法循环遍历所有训练描述

符 X = [x1,…,xN],以不断更新 B,并在更新码本时

使用交替优化方法和在线词典学习算法。 在每次迭

代时,采用单个描述符 xi 来获得式(6)的结果。
然后,算法仅保留那些对应的权重大于预定义

的常数的 Bi 的集合,并且对 xi 进行拟合,而没有位

置约束。 在 xi 固定后,以梯度下降的方式更新基。
最后,将更新的向量集投影回当前码本的相应的向

量中以获得新的码本。 本文算法步骤如下:
输入:初始码本 B,训练样本 X。
输出:权值共享矩阵 Bupdated = BN。
1)对于一个输入的训练样本 xi,当 i < N 时,重

复执行步骤 2)—5)。
2)通过式(5)求出 di,并将其归一化。
3)对于每次迭代,通过式(6)得到 ci,并仅保留

数值大于 0. 01 的值和 Bi 中与之相对应的列,得
到 Bii。

3)通过计算得到 􀭴ci ,即
arg min

ci
xi - Biici

2
2

s. t. 　 ∑
j
c( j) = 1, ∀i (12)

4)使用梯度下降法,将原来的码本减去步长与

上述表达式倒数的乘积,表达式为

ΔBii = - 2􀭴ci(xi - Bii
􀭴ci) (13)

Bii = Bii - μΔBii / 􀭴ci 2, μ = 1 / i (14)
5)用 Bii更新的列替代 Bi 中对应的列,输出得

到先验权重共享码本。
通过上述步骤获得共享码本后,可以通过它对

本地描述符进行编码,最后,这些编码可以由 SVM
进行训练和分类。

3　 数据和结果

本研究实验设备为 20 GB RAM 的 Xeon E3-
1226,操作系统 Win10。 采用 MATLAB R2019a 进行

仿真。
3. 1　 实验数据

为了避免由单个数据集的相似性而导致的过拟
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合问题,本文数据集由两个数据集组成:一部分采用

的是公开的 Kvasir 数据集,由挪威 Vestre Viken
Health Trust(VV)的内窥镜设备采集。 另一部分为

合作医院获取的数据集。 每幅图像均由专业医师进

行标注。 两类不同的数据集见图 5。

图 5　 两类数据集

Fig. 5　 Two types of datasets
((a) Kvasir dataset;(b) hospital dataset)

二分类实验在两个数据集中挑选了标记的

1 600 幅内窥镜图像,其中包括 800 幅息肉样本和

800 幅正常样本进行分类实验。 三分类实验对数据

集进行了扩充,加入了溃疡性结肠炎样本。 对数据

集中的 925 幅正常样本、835 幅息肉样本和 840 幅

溃疡性结肠炎样本,总计 2 600 幅图像进行分类实

验。 由于图像的分辨率不同,因此提取感兴趣区域

(region of interest, ROI),并将大小调整为 256 × 256
像素。 本文基于 16 × 16 的图像块,以 8 × 8 的步长

重叠取块,然后提取 LCDH 特征,可以将每个图像划

分为 961 块。 实验采用 5 折交叉验证方法,选择

80% 的图像进行训练,其余 20% 用于测试。
3. 2　 评价指标

对于二分类问题,采用敏感性( Sen)、特异性

(Spe)和准确率(Acc)来评价各方法在疾病检测中的

性能,计算方式为

Sen = TP
TP + FN × 100% (15)

Spe = TN
TN + FP × 100% (16)

Acc = TP + TN
TP + FN + FP + TN × 100% (17)

式中,TP、TN、FP、FN 分别表示真阳性、真阴性、假
阳性、假阴性。

在多分类的问题中,采用识别率(R)和准确率

(ORA)作为评价指标

R i =
Nii

∑
M

j = 1
Nij

× 100% (18)

ORA =
∑
M

i = 1
Nii

∑
M

i = 1
∑
M

j = 1
Nii

× 100% (19)

式中,M 为类别数,Nij表示第 i 类样本被分到第 j 类
的数量,则 R i 和 ORA 分别表示每一类的识别率和

整体分类的准确率。
3. 3　 正常、息肉图像分类实验

首先,将针对共享码本进行息肉与正常肠镜图

像的二分类实验,以说明共享性质在进行息肉识别

时的作用。 然后再加入先验对角矩阵,以说明先验

信息对于最终分类准确率有一定的提升效果。
在 BoVW 模型中,码本的大小 K 是影响分类结

果的主要参数。 而本文的共享码本算法是在确定码

本大小的前提下进行讨论的。 因此,在执行共享码

本更新算法之前,应首先确定码本的大小。
如图 6 所示,当码本较小时,分类性能较差。 随

着码本的增大,分类性能呈上升趋势,当增大到一定

大小时,分类性能达到一个峰值,之后曲线变得平

缓。 当码本大小约为特征大小的 4 倍时,分类精度

为 96. 06% 。 且码本的大小与运行时间有直接关

系,所以选择 K 的大小为 256。

图 6　 LLC 编码下不同码本大小的分类准确率曲线

Fig. 6　 Accuracy of different codebook size under LLC coding
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在 K = 256 时,讨论不同的共享原子数对实验

结果造成的影响。 本文将 M 设置为 14 140,以评

估其对分类性能的影响。
从图 7 可以看出,当共享原子的数量为 56 时,

分类效果最好,为 96. 69% 。 特别地,当 M 等于零

时,共享码本没有进行更新,本文方法等效于 LLC,
分类结果为 96. 06% 。

图 7　 在不同共享原子数时的分类准确率柱状图

Fig. 7　 Accuracy comparison of different shared atoms

可以发现,当共享原子的个数大于一定数值

(98 左右)时,其分类结果会降低甚至不如原始的

LLC 算法。 原因是当共享原子增多,私有原子变少,
在编码时希望尽量多使用的原子也会变少,使得码

本中的原子无法更完备地表示特征。 编码后的特征

表示图像的能力也会下降,所以会使分类结果降低。
图 6 和图 7 的结果表明,本文方法比原始的

LLC 算法具有更好的分类结果,提升了 0. 63% 。 此

外,此时的私有码本大小为 200(K - M)。 而由图 6
可以看出,当码本大小为 200 左右时,原有 LLC 算

法的分类准确率为 95. 5% 左右,分类准确率比本文

算法低 1. 2% 左右。 这表明本文方法不只是使用码

本的前一部分,而是通过加入两个控制因子进行更

新,使其具有共享性。 上述实验说明,在码本大小确

定时,通过选择合适的共享原子数量,本文的共享码

本算法对比于原算法,对特征可以进行更准确的编

码,具有更高的分类准确率。
接下来将预先得到的对角权重矩阵加入到表达

式(4)中,以此来说明先验信息在算法中的作用。
为了说明本文算法对 LLC 算法的改进效果,在数据

集分别为 400、800、1 200、1 600 时,对 3 种算法进行

对比实验。 实验结果如图 8 所示。
图 8 中,3 条曲线分别为原始 LLC 算法(LLC),

图 8　 在不同图像数量时 3 种方法的分类准确率曲线

Fig. 8　 Accuracy comparison of the three
methods under different number of images

基于 LLC 算法改进的共享码本(LLC-Share)和在共

享码本的基础上加入先验权重信息形成先验权重共

享码本(LLC-Share-Weight)。
图 8 显示在不同图像数量时,本文算法的性能

始终比 LLC 好,且在增加先验权重信息之后,编码

时会选择权重系数更高的原子列,能更好地区分不

同类别的图像。 在数据集较小时,本文方法对 LLC
算法提升明显。 随着数据集增大,码本的更新更加

完善,分类准确率整体增加。
为了更好地对比本文方法,表 1 为在样本数量

为 1 200 时,本文方法与其他特征编码算法的分类

结果。

表 1　 样本数量为 1 200 的分类结果

Table 6　 Classification results when the sample size is 1 200
/ %

方法 准确率 敏感性 特异性

VQ 87. 41 86. 66 88. 16

ScSPM 93. 25 92. 50 94. 00

LLC 94. 25 94. 17 94. 33

LLC-Share 95. 00 95. 34 94. 66

LLC-Share-Weight 95. 83 96. 50 95. 16

注:加粗字体为每列最优值。

从表 1 可以看出,由于 VQ 编码在编码时只有

一个非零元素来获得非线性编码,因此效果较差。
而 ScSPM 在编码时使用了稀疏编码,重构误差会比

较小,因此分类准确率比 VQ 编码更好。 LLC 加入

了局部性约束,获得了比稀疏性更好的分类效果。
本文方法在局部性的基础上,将码本改进为先验权重
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共享码本,可以将一些微小的息肉图像区分出来,最
终分类准确率为 95. 83% ,对比 VQ、ScSPM、LLC、LLC-
Share,分别提高了 8. 42% 、2. 58% 、1. 58% 和 0. 83% 。

图 9 是不同方法的 ROC(receiver operating char-
acteristic)曲线图,其中横坐标为假阳性率(false pos-
itive rate),表示负样本中被分类器预测为正样本的

比例,纵坐标为真阳性率(true positive rate),表示正

样本中被分类器预测为正样本的比例。 AUC( area
under curve)值的范围为[0. 5,1],值越大表示系统

的分类效果越好。

图 9　 不同方法的 ROC 曲线以及 AUC 值对比

Fig. 9　 ROC curve and values of AUC of different methods

3. 4　 正常、息肉、溃疡图像三分类实验

上文通过对正常和息肉的二分类实验,确定了

共享码本的大小等参数,而由于溃疡也是肠道中常

发的疾病,病因和治疗方式与息肉有所区别。 且三

分类实验对算法的要求更高,为了更好地检测肠道

疾病,用本文方法进行正常、息肉和溃疡的三分类

实验。
图 10 为本文方法的分类结果,从混淆矩阵可以

看出,本文方法对息肉和溃疡性结肠炎的检测分别

达到了 91. 1% 和 91. 7% 。 并与其他相关方法进行

对比,实验结果如表 2 所示。
其中杨海清和孙道洋(2020)提出压缩感知空

间金字塔池化 ( compressed sensing spatial pyramid
pooling, CSSPP)方法,该方法利用压缩感知代替了

特征提取的过程,提取的特征有较好的抗气泡等干

扰能力,但不具备很好的区分性。 CSDL( category-
specific dictionary and shared dictionary learning )
(Gao 等,2014)是利用将特征经过一个字典进行稀

疏表示的方法进行分类。 该方法的字典学习是通过

图 10　 混淆矩阵

Fig. 10　 Confusion matrix

表 2　 与现有方法的对比

Table 2　 Compared with other methods

方法
准确率

/ %
每类识别率 / %

正常 息肉 溃疡

运行时
间 / s

CSSPP 91. 49 94. 71 91. 02 88. 35 3 580

CSDL 91. 61 97. 60 87. 90 88. 70 1 915

CIRP 91. 91 97. 04 88. 38 89. 98 2 445

SALLC 93. 02 97. 90 90. 00 90. 30 2 157

AlexNet 93. 75 96. 20 90. 60 93. 60 4 880

本文 93. 82 98. 10 91. 10 91. 70 2 905

注:加粗字体为每行最优值。

将字典进行结构化,使得编码后的特征有一定的区

分性,训练过程较快,但忽略了图像的空间信息。
Karmakar 等人(2020)将词汇袋中的空间金字塔模

型进行改进,将传统的方格划分改进为具有旋转不

变性的圆形划分 ( circular inner ring partitioning,
CIRP)。 实验结果表明,该方法对病变不都是处于

图像中心的数据集分类效果不如本文方法。 Yuan
等人(2017)基于词汇袋模型,在 LLC 的基础上提出

显著性和自适应的方法(saliency and adaptive locali-
ty constrained linear coding, SALLC),其中码本仅由

聚类获得。 范姗慧等人(2019)在进行小肠息肉识

别时采用神经网络结合迁徙学习的框架,本文选择

其中的原始 AlexNet 结合迁移学习的策略,并将最

大迭代次数设为 4 000 训练网络模型,在不考虑训

练时间的情况下,分类准确率接近本文方法。
由表 2 可 以 看 出, 本 文 方 法 的 准 确 率 为

93. 82% ,在对 LLC 算法的码本加入了共享性质之

后,增强了编码对相似样本的表达能力,结合词汇袋
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模型,在总体识别率上要高于其他对比方法。 但是

AlexNet 在溃疡识别上比其他方法要高,说明神经网

络的方法在肠道息肉识别中有一定的优势。 在运行

时间方面,本文方法远低于 AlexNet。 综合分类准确

率和运行时间两方面,本文算法在内窥镜异常检测

方面有一定优势。

4　 结　 论

本文主要贡献在于通过结合特征袋的方法,提
出了一种新型的权重共享码本,以实现内窥镜中有

关大肠疾病的辅助诊断。 与一些传统的特征袋模型

的方法和其他的共享字典学习方法相比,所提出的

方法在原有码本的基础上,加入了共享的性质,使其

区分差别比较小的肠道图像的能力增强,因此具有

更好的分类能力。 实验结果表明,对息肉和溃疡性

结肠炎的检测分别达到 91. 1% 和 91. 7% 的识别率,
同时算法运行时间相对较短,保证了计算机辅助诊

断效率以及准确性,对临床诊断具有一定的应用

价值。
为了提高算法的适用性,未来可以考虑对一段

完整的内窥镜视频进行疾病检测,或是对病变程度

(息肉可以分为普通息肉和癌变息肉)进行进一步

研究,为临床辅助治疗提供更丰富的方法和信息。
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