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Resumen— Las cataratas son una enfermedad ocular, la 

cual no sólo repercute en la capacidad visual, sino también 
en el nivel de vida de la persona que la padece., siendo una 
de las principales causas a nivel mundial de pérdida de vista. 
Actualmente el diagnóstico de esta patología, depende de la 
capacidad valorativa del médico, lo que no garantiza su 
exactitud. Este trabajo propone una solución para aumentar 
la fiabilidad del diagnóstico médico, a partir, de un análisis 
matemático computacional de la descomposición matricial 
de imágenes oculares.  
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I. INTRODUCCIÓN 

El ojo se encuentra conformado de varias partes, las 
cuales son: la córnea que protege al ojo y ayuda a enfocar la 
luz; el vítreo, el cual llena dos tercios del globo ocular; el 
iris por otro lado, le da color al ojo y regula la cantidad de 
luz que entra al ojo; la mácula es responsable de la visión 
central; el nervio óptico es el que manda impulsos visuales 
al cerebro; la pupila se dilata o encoge dependiendo de la 
cantidad de luz que entra al ojo; la retina convierte la luz en 
los impulsos eléctricos que pasarán por el nervio óptico; y 
también se encuentra un lente llamado cristalino que refracta 
los rayos de luz y permite el paso de éstos hasta la retina, 
para que esto ocurra, el lente debe ser transparente para que 
el cerebro reciba de manera correcta la información [10]. 

El cristalino está constituido por agua y proteínas que 
permiten que se encuentre limpio y transparente. A medida 
que envejecemos, parte de dichas proteínas, se pueden 
agrupar y provocar la aparición de una opacidad en parte del 
mismo. Esta nubosidad es una catarata, con el tiempo, la 
catarata puede crecer y la opacidad puede ser lo 
suficientemente grave para causar daños en la visión  
(Fig. 1). 

 
Figura 1. Principales diferencias entre un ojo sano y un ojo con 
catarata. a) Visión normal b) Visión opaca o amarillenta c) Visión 
borrosa o tenue d) Visión doble o distorsionada. 
Fuente: https://longitudeonda.com/index.php/catarata-ocular-factores-
de-riesgo-causas/ 

Los cambios se desarrollan de manera gradual. El 
cristalino comienza a cambiar a un color café amarillento 
(Fig. 2), que puede traer consigo descoloramiento en la vista. 

 
Figura 2. Ejemplo de presencia de catarata en los ojos. 
Fuente: http://visionocularlaser.com/cirugia-de-cataratas-monterrey/  

Aunque la mayoría de los casos de catarata están 
relacionados con el envejecimiento, hay otros tipos de 
catarata: 

 Catarata secundaria, se pueden formar 
después de una cirugía de ojos o como 
consecuencia por otros problemas de salud, 
como es la diabetes. 

 Catarata traumática, pueden aparecer después 
de una herida en el ojo. 

 Catarata congénita, algunos bebés nacen con 
cataratas o las desarrollan en la niñez, puede ser 
en ambos ojos. 
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 Catarata por radiación, se pueden formar 
después de estar expuesto a ciertos tipos de 
radiación [8]. 

Las cataratas son diagnosticadas a partir de un examen 
completo que incluye: 

 Prueba de agudeza visual.  

 Examen con dilatación de las pupilas. 

 Tonometría 
 
 

II. JUSTIFICACIÓN 

Actualmente, el diagnóstico es dependiente de los 
conocimientos del especialista, lo que reduce la fiabilidad 
del mismo. Con el fin de reducir el margen del error 
humano, se propone un método analítico para complementar 
el diagnóstico médico, aumentando la exactitud de éste. 

 
 

III. METODOLOGÍA 

A. Selección de base de datos  

Se almacenaron fotografías cuyo objeto principal fuera 
un solo ojo. Se seleccionaron fotografías de ojos sanos, cuyo 
iris fuera de color claro y de iris de color oscuro. Además, se 
agregaron ojos que padecían diferentes tipos de cataratas.  

B. Conversión de una imagen RGB a escala de grises 

En esta segunda etapa, se llevó a cabo, la conversión de 
la imagen true-color: Red Green Blue a una escala de grises 
o luminancia, con la finalidad de realizar todo el proceso en 
un solo canal.  

Siguiendo la Ec.1, en la que se tiene una matriz ‘G’,  
cuyas dimensiones son representadas por ‘i,j’, donde la 
posición especificada en la matriz, se iguala a la suma de la 
posición especificada de la matriz ‘R’ que corresponde al 
canal ‘R’ de la imagen, de la matriz ‘G’ que corresponde al 
canal ‘G’ de la imagen y de la matriz ‘C’ que corresponde al 
canal ‘B’ de la imagen divida entre tres. 

(1)                                       . 

La ecuación anterior (1) realizó un barrido pixel por 
pixel para la obtención del valor en cada uno de los tres 
canales y obtener una igualdad de intensidad respecto a la 
escala de grises. 

C. Preproceso/ Identificación ROI 

La segmentación consiste en definir una partición del 
espacio; en donde se extraen las características de la región 
de interés (ROI) y se elimina la información que no 
corresponde a la ROI, por último, se define la partición de la 
imagen [6]. 

La imagen resultante en escala de grises, se dividió en 
nueve secciones iguales, dando como resultado una matriz 
de 3x3, colocando a la pupila en las coordenadas (2,2).  

Se llevó a cabo otro barrido de pixeles por fila y por 
columna, en donde, si el pixel seleccionado se encontró en 
una posición fuera del cuadrante 2,2 se convirtió en color 
blanco,         , en caso contrario conservó su valor 
original. 

Esta intención fue la de eliminar zonas oscuras fuera de 
la región ROI y evitar falsos negativos en el resultado final. 

D. Segmentación 

En esta etapa se llevó a cabo un proceso conocido como 
binarización, por medio de éste, se implementó una función 
de umbralización, en la cual los pixeles cuyo valor se 
encontraron por debajo del valor de  se normalizaron a cero 
y el resto que no superaron el umbral, se igualaron al valor de 
uno.  

El valor dado ( = 0.13) se obtuvo con base al análisis 
visual del histograma de varias imágenes de ojos sanos, 
cuyos iris constaban de diferentes colores. 

Al binarizar la imagen, se creó una variable (‘PX’), en 
donde se almacenó la cantidad de pixeles igualados a cero 
(pixeles con valor por debajo de  = 0.13). El valor de la 
variable ‘PX’ se comparó con un umbral (‘umb_final’), dicha 
comparación dio como resultado el diagnóstico: Cataratas o 
No Cataratas 

E. Diagnóstico 

La obtención del umbral de diagnóstico (‘umb_final’), se 
realizó de forma empírica, analizando el comportamiento del 
número de pixeles igualados a cero de diferentes imágenes 
almacenadas en nuestra base de datos, a continuación, se 
muestran dicho número de pixeles de diferentes imágenes 
(Tabla 1). 

 Ojos sanos Ojos con 
cataratas 

No. de pixeles 
negros (0) 

7816 1087 

5712 578 

7189 8 

3898 387 

9136 578 

8479 1564 
Tabla 1. Selección del umbral de diagnóstico 

A partir del análisis de los datos de la tabla anterior, se 
estableció como umbral el valor de 2000 (umb_final = 2000), 
un valor lo suficientemente alto para evitar falsos negativos 
pero lo adecuadamente bajo para evitar falsos positivos. 

Se creó una condición, en la cual, si el número de pixeles 
igualados a cero (PX) se encontraba por debajo del umbral 
(umb_final = 2000), el diagnóstico sería: Catarata; en caso 
contrario el diagnóstico brindado sería: No Catarata. 
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F. Interfaz  

Con la finalidad de simplificar el funcionamiento del 
software, se desarrolló una interfaz gráfica amigable para el 
usuario. Fig. 3. 

En esta interfaz se carga la imagen a analizar, 
previamente almacenada y se introducen manualmente en 
los campos predeterminados los datos del paciente: nombre, 
edad y fecha de diagnóstico. Una vez que se cargó la 
fotografía, se presiona un botón cuya leyenda dice 
"diagnosticar" para que aparezca el diagnóstico hecho por el 
software, por último, se le da la opción al usuario de guardar 
los datos del paciente con su respectivo diagnóstico en un 
archivo de texto (.txt), presionando un botón cuya leyenda 
dice "guardar datos". 

 
 

IV. RESULTADOS 
 

Se llevaron a cabo veinte pruebas de las cuales 14 
fueron fotografías de ojos con diferentes niveles de cataratas 
y seis fueron imágenes de ojos sanos con iris de diferentes 
colores. El método fue efectivo el 95% de los casos.  

A continuación, se muestra el funcionamiento del 
software en varias de las pruebas realizadas. 

Primeramente, se selecciona la imagen que se desea 
analizar y se llena el formulario correspondiente con los 
datos del paciente. 

Figura 3. Interfaz gráfica del software de diagnóstico de catarata.  

Siguiendo con la metodología, como primera fase, la 
fotografía se convirtió a escala de grises y posteriormente se 
segmentó el área de interés. 

Figura 4. Ejemplos de resultados de “No Cataratas”, obtenidas con el 
método propuesto. De izquierda a derecha: primera columna, 
imágenes originales; segunda columna, ROI; tercera columna, 
segmentación final. 

Se obtuvo el histograma de la imagen resultante para 
determinar el valor del umbral, que fue la referencia de la 
binarización. 

 
Figura 5. Histograma de la imagen de un ojo sano segmentada con 
umbral α 

Como se puede observar (Fig. 5), los valores que más se 
concentran cerca del cero están aproximadamente en el valor 
0.1, por lo tanto, se seleccionó como umbral α = 0.13, para 
tener un mayor rango en comparación con otras imágenes. 

Una vez que fue seleccionado el valor del umbral para la 
binarización de la imagen (Fig. 4, Fig. 6), se obtuvo que el 
número de pixeles igualados a cero fue de 19306 (PX = 
19306). Por lo tanto, PX se encontró por encima del umbral 
(umb_final = 2000), dando como resultado un diagnóstico 
negativo (No Catarata). 

Figura 6. Ejemplos de resultados de “Cataratas”, obtenidas con el 
método propuesto. De izquierda a derecha: primera columna, 
imágenes originales; segunda columna, ROI; tercera columna, 
segmentación final. 

IV. DISCUSIÓN 
 

El diferenciar los tipos de cataratas, que en muchas 
ocasiones no se presentan únicamente en el iris, sino que la 
nubosidad puede surgir desde el lagrimal del ojo e irse 
desarrollando hacia el centro de la pupila, por lo que, el 
programa hasta donde se encuentra desarrollado no es 
factible para este tipo de casos. Dichos casos son los que 
corresponden al 5% en el que el software no fue efectivo.  

 
 



L e ó n ,  G u a n a j u a t o ,  d e l  1 8  a l  2 0  d e  o c t u b r e  d e  2 0 1 8 229

La futura proyección de este proyecto es adaptarlo a los 
tipos de cataratas que existen y buscar una forma más 
apropiada para el diagnóstico de éstas, así mismo, 
desarrollar un sistema integral automatizado, en el que éste 
tome las fotografías necesarias en el ángulo más conveniente 
para el correcto funcionamiento del software y obtener una 
base de datos personalizada con la cual sea factible el uso de 
machine learning. 

 
V. CONCLUSIÓN 

 
Con este trabajo se demostró que es posible analizar de forma 
alterna mediante el uso del procesamiento digital de imágenes 
la detección de cataratas, tomando como base una serie de 
imágenes con diferentes grados de cataratas así como de color 
y de localización de éstas, ofreciendo al médico una 
herramienta de diagnóstico complementaria objetiva y de alta 
exactitud. 
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