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REKABENTUK SISTEM DIAGNOSIS PINTAR UNTUK PENYAKIT 
TUBERKULOSIS BERDASARKAN IMEJ KAHAK ZIEHL-NEELSEN 

 
ABSTRAK 

 
Tuberkulosis (TB) adalah salah satu penyakit yang boleh berjangkit dan penyakit ini 

di sebabkan oleh mikroorganisma yang dipanggil Mycobacterium Tuberkulosis. 
Mikroorganisma ini kebiasannya memasuki badan melalui pernafasan untuk memasuki 
paru-paru. Mikroorganisma ini berpecah daripada tempat asalan iaitu paru-paru ke 
bahagian-bahagian lain dalam badan melalui saluran darah. Apabila seseorang yang 
dijangkiti TB ini batuk, bersin, bercakap atau meludah, mereka telah melepaskan bakteria 
tuberkulosis di dalam titisan air ke udara. Seseorang hanya perlukan menyedut sedikit 
bakteria ini untuk dijangkiti TB. Tuberkulosis merupakan penyakit yang cepat merebak 
tetapi ia boleh dirawat, dan kaedah penting untuk mengawalnya adalah melalui pengesanan 
awal terhadap pesakit yang telah dijangkiti, melakukan rawatan dengan segera dan 
memantau pesakit dengan rawatan yang sepatutnya. Berdasarkan WHO 1998, mereka 
berpendapat untuk mengesan penyakit TB adalah dengan melihat dan melakukan saringan 
slaid kahak Ziehl-Neelsen (ZN) di bawah cahaya mikroskop. Tetapi kaedah ini mempunyai 
kelemahan dari segi masa saringan di mana 15 hingga 20 minit digunakan memproses satu 
slaid palitan kahak. Selain itu, terdapat kaedah konvensional untuk mengesan bakteria TB 
pada imej  palitan kahak ZN iaitu dengan pengaplikasian empat teknik pemprosesan imej. 
Penggunaan empat teknik ini mampu memproses imej palitan kahak untuk mengesan 
basilus TB, tetapi dari segi masa pemprosesan, secara puratanya 20 minit juga digunakan 
untuk memproses satu slaid. Oleh itu, objektif kajian ini adalah untuk membangunkan satu 
Sistem Diagnosis Pintar untuk Penyakit Tuberkulosis. Sistem ini melibatkan penggunaan 
teknik rangkaian neural untuk mengurangkan lagi masa pemprosesan imej palitan kahak 
ZN berbanding mengunakan kaedah manual dan empat teknik pemprosesan imej. Teknik-
teknik yang digunakan di dalam kajian ini untuk mengesan basilus TB adalah teknik 
pemetaan satu kepada satu piksel dan teknik  pemetaan sembilan kepada satu piksel. Setiap 
teknik dibahagikan kepada empat kaedah rangkaian neural untuk mengesan basilus TB. 
Setiap teknik dan kaedah telah diuji dengan menggunakan 40 imej palitan kahak ZN. Di 
samping itu juga, sistem ini telah dibangunkan dengan sistem pengiraan basilus TB secara 
automatik. Sistem diagnosis TB ini akan menentukan bilangan basilus TB yang terdapat 
pada setiap imej kahak ZN. Sistem pengiraan basilus TB automatik ini bertujuan untuk 
membantu doktor-doktor atau pakar mikrobiologi untuk menentukan bilangan basilus TB 
pada setiap imej kahak ZN dan mengurangkan penggunaan masa. Dari segi ketepatan 
pengiraan basilus TB, sistem ini mampu memberi bilangan yang hampir sama dengan 
kaedah manual yang dijalankan oleh pakar mikrobiologi. Sistem yang dibangunkan ini 
dapat mencapai keputusan pengesanan yang baik di mana nilai peratusan ketepatan 
diagnosis, kesensitifan dan kespesifisikan adalah masing-masing 100%. Masa pemprosesan 
bagi satu imej dapat dikurangkan sehingga 62.5% berbanding menggunakan kaedah manual 
dan penggunaan teknik pemprosesan imej. Sistem pengiraan automatik ini juga dapat 
mengurangkan tekanan pada mata doktor atau pakar mikrobiologi semasa melakukan 
proses saringan slaid kahak ZN di bawah cahaya mikroskop. 
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DESIGN OF AN INTELLIGENT DIAGNOSTIC SYSTEM FOR TUBERCULOSIS 
INFECTION BASED ON ZIEHL-NEELSEN SPUTUM IMAGE 

 
 

ABSTRACT 
 
 

Tuberculosis is an infectious disease, caused in the most cases by microorganisms 
called Mycobacterium tuberculosis. The microorganisms usually enter the body by 
inhalation through the lungs. They spread from the initial location in the lungs to other parts 
of the body via the blood stream. When infectious people cough, sneeze, talk or spit, they 
release the tuberculosis bacterium into the air. A person needs only to inhale a small 
number of these to be infected. Since TB remains largely treatable the key to controlling the 
disease is through correct initial diagnosis and subsequent monitoring. WHO, 1998 
guidelines suggest diagnosis of TB by viewing and screening Ziehl-Neelsen (ZN) stained 
specimens under a light microscope. But this technique has weakness in screening time, 
where 15 to 20 minute was used to process one of stained specimens. Beside that, 
conventional technique was used to detect TB bacilli in image by using four image 
processing technique. This technique is capable to process stained smear image to detect 
TB bacilli, but it also have the same weakness which is the average time to process one of 
stained smear slide is 20 minute. So, the objective of this study is to develop an Intelligent 
Diagnostic System for Tuberculosis Infection. This system used neural network technique 
to reduce the processing time for ZN stained smear image compared to manual screening 
and image processing technique. The techniques that were used in this research to detect 
TB bacilli are one to one pixel mapping technique and nine to one pixel mapping technique. 
Each technique was separated with four method of neural network for bacilli TB detection. 
For every technique and method was tested with 40 ZN sputum smear images. Besides that, 
the system was developed with automated counting TB bacilli system. TB diagnostic 
system will determine the number of TB bacilli in the ZN stained smear image.  The 
purpose of the automated counting TB bacilli system is to help the doctor or microbiologist 
to determine number of TB bacilli and reduce time consuming. Based on the counting 
accuracy of TB bacilli, this system is capable to give a very close number of bacilli to the 
ones that have been done manually by microbiologists. The proposed system achieved good 
detection rate where the diagnosis accuracy, sensitivity and specificity are 100% 
respectively. The processing time for one image has been reduced up to 62.5% as compared 
to the manual screening and image processing technique. The automated counting system 
also can help doctor or microbiologist to reduce the eye pressure in screening ZN stained 
specimens under a light microscope. 
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BAB 1 

PENGENALAN 

 

1.1 Pengenalan 

Tuberkulosis (TB) adalah salah satu penyakit yang boleh berjangkit dan penyakit ini 

di sebabkan oleh mikroorganisma yang dipanggil Mycobacterium Tuberkulosis. 

Mikroorganisma ini kebiasannya memasuki badan melalui pernafasan untuk memasuki 

paru-paru. Mikroorganisma ini berpecah daripada tempat asalan iaitu paru-paru ke 

bahagian-bahagian lain dalam badan melalui saluran darah. Bakteria ini juga boleh 

menjangkiti organ lain seperti otak, buah pinggang, tulang dan kulit. Apabila seseorang 

yang dijangkiti TB ini batuk, bersin, bercakap atau meludah, mereka telah melepaskan 

bakteria tuberkulosis ke udara. Seseorang hanya perlukan menyedut sedikit bakteria ini 

untuk dijangkiti TB. Risiko untuk seseorang itu dijangkiti bergantung kepada berapa lama 

ia terdedah kepada bakteria ini (MAPTB, 2009).   

 Tuberkulosis merupakan penyakit yang cepat merebak tetapi ia boleh dirawat. 

Kaedah penting untuk mengawalnya adalah melalui pengesanan awal terhadap pesakit yang 

telah dijangkiti, melakukan rawatan dengan segera dan memantau pesakit dengan rawatan 

yang sepatutnya. Terdapat beberapa kaedah yang boleh dilakukan untuk mengesan penyakit 

TB di antaranya adalah dengan melakukan saringan slaid kahak Ziehl-Neelsen di bawah 

cahaya mikroskop (WHO, 1998). Sepertimana yang diketahui, kaedah saringan slaid TB 

secara manual mengambil masa dan memerlukan banyak tenaga kerja terutama untuk 

melakukan saringan terhadap satu slaid kahak. Berdasarkan anggaran masa daripada pakar 

mikrobiologi yang berpengalaman, masa yang diambil untuk meneliti satu slaid kahak ZN 
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adalah sekitar 15 hingga 20 minit (Sadaphal et al., 2008). Tambahan pula, slaid TB dilihat 

di bawah kuasa pembesaran 100X (kuasa tinggi) pada mikroskop dan ia memberi tekanan 

pada mata teknologis. Tekanan pada mata membolehkan mata cepat letih dan 

meningkatkan kesalahan bacaan oleh teknologis.  

Penangguhan kepada pengesanan bakteria TB bagi pesakit TB akan menyebabkan 

kelewatan dalam memberi keputusan diagnosis. Ini akan meningkatkan risiko bakteria TB 

terus merebak. Situasi ini kebiasannya berlaku di dalam negara yang sedang membangun. 

Untuk mengatasi masalah ini, satu sistem yang murah dan cepat bagi mengesan basilus TB 

iaitu berdasarkan kaedah rangkaian neural secara automatik. Saringan automatik 

mempunyai beberapa kebaikan seperti mengurangkan beban kerja teknologis dan 

memberikan ketepatan semasa mengesan basilus TB walaupun bilangan imej slaid yang 

dibaca meningkat. Penganalisaan atau proses saringan imej TB hanya dilakukan dengan 

menggunakan computer yang dibantu dengan program rangkaian neural.  

Rangkaian neural boleh dilihat sebagai salah satu teknik kepintaran buatan yang 

direka untuk bekerja seperti otak manusia untuk melakukan sesuatu tugas (Haykin, 1994). 

Aplikasi kaedah rangkaian neural telah berjaya dalam banyak bidang seperti kejuruteraan, 

psikologi, perniagaan dan matematik. Dalam bidang kejuruteraan, rangkaian neural buatan 

(RNB) digunakan untuk menyelesaikan pelbagai masalah termasuk pengecaman corak, 

pemprosesan isyarat, perhubungan, sistem kawalan, robotik, dan pengenalpastian sistem 

(Mashor, 1997). Aplikasi rangkaian neural ini juga telah berkembang dalam bidang 

perubatan. Terdapat dua aplikasi yang selalu digunakan iaitu pemprosesan imej dan sistem 

diagnosis. Di dalam pemprosesan imej perubatan, rangkaian neural telah pun terbukti 

mempunyai keupayaan yang tinggi samada untuk meningkatkan perbezaan imej perubatan 

atau mengesan sesuatu kawasan (Mat-Isa et al., 2004,). Bagi sistem diagnosis penyakit, 
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rangkaian neural diketahui boleh melakukan sama atau lebih baik dari kepakaran manusia 

(Kovacevic dan Loncaric, 1997, Mashor et al., 2002).  

 

1.2 Kaedah-Kaedah Diagnosis Penyakit Tuberkulosis 

Terdapat beberapa kaedah untuk mengesan basilus TB. Antara kaedah-kaedahnya 

adalah kaedah konvensional dan kaedah pengesanan basilus TB berkomputer. Kaedah 

konvensional yang sering digunakan sejak tahun 1882 dalam menjalankan diagnosis 

termasuklah ujian kulit tuberculin (UKT), ujian palitan kahak, pembiakan dan radiologi. 

UKT merupakan salah satu kaedah untuk mengenalpasti basilus TB di mana kaedah ini 

dilakukan ke atas kawasan kulit yang sihat dengan memberi suntikan tuberkulin. Ujian ini 

akan dibaca selepas 48 hingga 72 jam, tetapi laporan yang lebih tepat dan dipercayai boleh 

diperolehi selepas 5 hari dikenakan suntikan. 

Mikroskopi palitan kahak juga merupakan salah satu kaedah yang digunakan untuk 

melakukan diagnosis dan kaedah ini lebih murah dan mempunyai ketepatan yang tinggi 

dalam mengenalpasti kebanyakan kes yang berjangkit. Kepekaan kaedah ini dalam 

mengenalpasti penyakit TB adalah di antara 35% ke 70% dan tahap kepekaan ini boleh 

dipertingkatkan dengan melakukan pemeriksaan lebih daripada satu palitan kahak terhadap 

pesakit TB. Walaubagaimanapun kepekaannya boleh menurun hingga 20% bagi pesakit 

yang dijangkiti HIV.  Sekiranya terdapat kekurangan kualiti terhadap spesimen juga akan 

mempengaruhi dan menghasilkan keputusan yang salah. Bilangan bakteria yang ditemui di 

dalam slaid palitan kahak merupakan maklumat yang penting kerana ia menggambarkan 

tahap jangkitan TB. 

 Veropoulos et al. (1998) telah menerbitkan kertas kajian mengenai pengesanan TB 

basilus menggunakan lima teknik pemprosesan imej dan teknik rangkaian neural. Objektif 
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kajian adalah untuk meningkatkan proses analisis untuk mengesan TB basilus pada 

spesimen kahak yang menggunakan kaedah pewarnaan Auramine. Algoritma back-

propagation (BP) digunakan untuk melatih rangkaian neural. Sebanyak 900 imej digunakan 

sebagai data untuk melatih rangkaian neural dan 147 imej digunakan untuk menguji 

rangkaian neural. 15 gambaran Fourier digunakan sebagai masukan kepada rangkaian 

neural dan satu sahaja nilai keluaran daripada rangkaian neural sama ada positif atau 

negatif (TB) untuk melabelkan imej yang diproses. Sistem yang telah dibangunkan 

mempunyai tahap kepekaan terhadap pengesanan TB basilus adalah 93.5%. Selain 

mempunyai tahap kepekaan yang tinggi, sistem ini juga berpotensi untuk mengesan TB 

dengan cepat dan mengurangkan tenaga kerja bagi pemprosesan slaid.  

Alexandros (2004) telah menjalankan kajian untuk mengesan Mycobacterium TB di 

dalam vitro dengan menggunakan hidung elektronik dan digabungkan dengan sistem 

rangkaian neural. Berdasarkan daripada kajian beliau, dengan menggunakan sistem 

gabungan antara hidung elektronik dan sistem rangkaian neural, sistem ini berkebolehan 

membezakan spesis mycobacteria di dalam vitro. Dengan adanya sistem ini, ia berpotensi 

untuk melakukan diagnosis TB dengan tepat. 

Orhan et al. (2008) telah menjalankan penyelidikan mengenai pengesanan penyakit 

TB dengan menggunakan kaedah rangkaian neural. Beliau membuat kajian mengenai 

ketepatan rangkaian neural dalam mendiagnos penyakit TB. Dua rangkaian neural pelbagai 

lapisan digunakan dalam kajiannya di mana kedua-dua rangkaian tersebut mempunyai dua 

lapisan tersembunyi. Setiap rangkaian tersebut menggunakan algoritma latihan yang 

berbeza iaitu algoritma Levenberg-Marquard (LM) dan Back-Propagation (BP). Set data 

pesakit telah diambil dari pengkalan data hospital negeri berdasarkan laporan pesakit. 

Berdasarkan keputusan kajian, didapati bahawa struktur rangkaian neural yang 
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menggunakan algoritma LM telah memberi ketepatan yang tinggi berbanding rangkaian 

yang menggunakan algoritma BP. Kadar ketepatan yang diperolehi dengan menggunakan 

algoritma LM ialah 95.08% berbanding 93.93% bagi rangkaian neural yang menggunakan 

algoritma BP. 

Berdasarkan kajian yang telah dijalankan oleh Veropoulos et al. (1998), Alexandros 

(2004) dan Orhan et al. (2008), dapat dilihat bahawa pengaplikasian teknik kepintaran 

buatan (yang menggunakan rangkaian neural) telah berkembang dalam bidang perubatan. 

Di dalam pemprosesan imej perubatan, rangkaian neural telah pun terbukti mempunyai 

keupayaan yang tinggi samada untuk meningkatkan perbezaan imej perubatan atau 

mengesan sesuatu kawasan (Mat-Isa et al., 2004,). Dalam kajian ini, teknik rangkaian 

neural juga diaplikasi untuk memproses imej palitan kahak Ziehl-Neelsen bagi tujuan 

pengesanan bakteria TB. Terdapat kaedah konvensional yang digunakan untuk mengesan 

bakteria TB pada imej  palitan kahak Ziehl-Neelsen iaitu dengan pengaplikasian empat 

teknik pemprosesan imej. Teknik-teknik tersebut adalah peningkatan imej, ambangan 

warna, penurasan dan pengekstrakan ciri. Penggunaan empat teknik ini mampu memproses 

imej palitan kahak untuk mengesan basilus TB. Tetapi dari segi masa pemprosesan, 

pengaplikasian empat teknik ini mengambil masa yang agak lama untuk memproses imej 

(12 saat untuk satu imej). Oleh itu, objektif penggunaan teknik rangkaian neural dalam 

kajian ini adalah untuk mengurangkan lagi masa pemprosesan imej palitan kahak Ziehl-

Neelsen berbanding mengunakan empat teknik pemprosesan imej. 
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1.3 Objektif Penyelidikan 

Objektif utama kajian ini ialah untuk membangunkan Sistem Diagnosis Pintar untuk 

Penyakit Tuberkulosis berdasarkan imej slaid kahak Ziehl-Neelsen. Spesifik objektif kajian 

ini adalah seperti berikut: 

• Untuk membangunkan beberapa teknik pengekstrakan ciri untuk 

mengekstrakan beberapa ciri penting daripada imej TB. 

• Untuk mengenalpasti dan membangunkan teknik kepintaran buatan untuk 

mengesan basilus TB.  

• Untuk membangunkan sistem diagnosis secara automatik untuk mengesan 

basilus TB dan meningkatkan prestasi saringan. 

• Untuk mengurangkan masa pemprosesan imej palitan kahak menggunakan 

teknik kepintaran buatan. 

  

1.4 Skop Penyelidikan  

Seperti yang diketahui, terdapat beberapa kaedah untuk mengesan basilus TB. 

Kaedah konvensional yang sering digunakan sejak tahun 1882 dalam menjalankan 

diagnosis termasuklah ujian kulit tuberculin (UKT), ujian palitan kahak, pembiakan dan 

radiologi. Ujian palitan kahak juga terdapat dua kaedah yang sering dilakukan oleh 

penyelidik untuk mengenalpasti basilus TB. Antara kaedah ujian palitan kahak yang sering 

dilakukan adalah kaedah pewarnaan Auramine dan kaedah pewarnaan Ziehl-Neelsen (ZN). 

Bagi kajian ini, imej palitan kahak yang menggunakan kaedah pewarnaan ZN dipilih 

sebagai data untuk digunakan dalam penyelidikan ini. 
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