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Zusammenfassung. ECCET ist ein Software-Paket zur Vorverarbei-
tung, Segmentierung und Echtzeit-Visualisierung von Volumendaten, das
auf handelsiiblichen PCs ohne Spezialhardware lduft. Hauptmerkmal ist
die enge Verkniipfung von unterschiedlichen Visualisierungsarten und
Verarbeitungsalgorithmen. Mehrere virtuelle Kameras konnen mit der
Maus oder einem Autopiloten in Echtzeit durch das Volumen bewegt
werden und liefern dabei von den segmentierten Objekten verzogerungs-
frei mehrere Bilder pro Sekunde. Damit gekoppelt ist eine Mehr-Ebenen-
Darstellung der Volumendaten, mit der die Kameras ebenfalls gesteuert
werden konnen. Zur Dokumentation konnen rdumliche Entfernungen in
den Kamerabildern interaktiv vermessen werden und Filme oder hoch-
aufgelste Standbilder erzeugt werden.

1 Prinzipieller Aufbau von ECCET

Das System ist modular aufgebaut; im wesentlichen besteht es aus den zwei Pro-
grammpaketen Voxren und Planeview, die jeweils auf einem eigenen Rechner
laufen, aber iiber TCP/IP gekoppelt sind. Voxren enthilt die Vorverarbeitungs-
und Segmentieralgorithmen sowie virtuelle Kameras, die interaktiv durch das
Volumen bewegt werden kénnen und dabei verzégerungsfrei Bilder liefern. Sie
beherrschen mehrere, sehr unterschiedliche Rendermodi und dienen nicht nur
zur perspektivischen Darstellung von segmentierten Objekten, sondern auch zur
Kontrolle von Verarbeitungsschritten. Planeview beinhaltet eine Drei-Ebenen-
Darstellung der Volumendaten und auflerdem eine virtuelle Kamera fiir hoch-
aufgeloste Standbilder.

ECCET lauft unter dem Betriebssystem LINUX auf handelsiiblichen PCs.
Spezielle Grafikhardware wird nicht bendtigt; die Rechner sollten aber iiber
1 GByte RAM verfiigen. Alle zeitkritischen oder zeitaufwendigen Programmtei-
le sind mit Threads parallelisiert und laufen auf Rechnern mit zwei Prozessoren
nahezu doppelt so schnell.

2 Algorithmen

Entrauschung: Um Rauschen auf den Volumendaten entfernen zu kdnnen, ist
das kantenerhaltende Glittungsverfahren nach [1] integriert. Eine optimale Para-
meterwahl nach [2] erlaubt reproduzierbare Ergebnisse ohne Interaktion. Damit



lassen sich auch stark verrauschte Niedrig-Dosis-CT-Daten (10mAs) aufbereiten
(siehe auch [3]).

Segmentierung: Die Segmentierung kann zum einen durch einfache Schwell-
wertentscheidungen erfolgen, die oft iiberraschend gut funktionieren, wenn die
Daten vorher entrauscht wurden. Zum anderen gibt es einen mehrstufigen 3D-
Multiskalen-Fiillalgorithmus [3], mit dem z.B. Lumina von Hohlorganen markiert
werden konnen. Er kann visuell kontrolliert werden, indem eine virtuellen Ka-
mera benutzt wird, um den Fiillzustand in einer Schnittebene anzuzeigen, die
verzogerungsfrei mit Maus oder Tasten durch den Raum geschoben und gedreht
werden kann. Die segmentierten Objekte konnen mit unterschiedlichen Attribu-
ten wie Farbe und Sichtbarkeit fiir das Rendering etikettiert werden. Siehe Abb.
1 und Abb. 2.

Abb. 1. Lumina von Dick- und Diinndarm (teilweise kollabiert) und Leber mit Gefifien

Polypendetektion: Polypen und Divertikel kénnen in dem segmentierten
Darmlumen mit dem Algorithmus aus [3] innerhalb einer Minute automatisch
gefunden und markiert werden.

Echtzeit-Rendering: Die virtuellen Kameras bilden die segmentierten Ob-
jekte durch Ray-Casting vermoge einer Zentralprojektion ab. Zur Geschwindig-
keitssteigerung werden u.a. die Oberflichennormalen in den Randvoxeln und
eine Distanzabbildung im Auflenraum vorberechnet und in den Volumendaten
abgespeichert. Dadurch kénnen auf einem schnellen PC (Pentium 4 mit 1.5 GHz
oder zwei Pentium 3 mit 1 GHz) 10 bis 15 Bilder der Gréfie 256 x 256 pro Se-
kunde berechnet werden. Bei groleren Bildern nimmt die Bildrate entsprechend
ab. Es ist abzusehen, dal demnichst PCs zur Verfiigung stehen, mit denen etwa
8 Bilder der Grofle 512 x 512 pro Sekunde berechnet werden kdnnen.

Rendermodi: Es stehen diverse Rendermodi zur Verfiigung. Die Darstel-
lung der einzelnen Voxel werden durch ihnen zugeordnete Attribute beeinflufit.



So konnen z.B. mit MEG gefundene Aktivitétsbereiche im Gehirn als Objekte
innerhalb der semitransparenten Gehirnoberfliche dargestellt werden. Aufler-
dem koénnen Markierungen eingeblendet werden, die die Positionen der anderen
Kameras oder Entfernungen angeben. Siehe Abb. 2.

Abb. 2. Kolon in opaker und in Doppelkontrastdarstellung mit Entfernungen ab ano.
Der Pfeil zeigt auf einen Polypen, der im rechten Bild der Abb. 3 aus Sicht einer
virtuellen Kamera innerhalb des Darms abgebildet ist.

Standbild-Rendering: Zur Dokumentation in Befunden kénnen hochauf-
geloste Standbilder mit glatten Objektoberflichen erzeugt werden, in die Rif-
felungen eingeblendet werden konnen, um die rijumliche Struktur deutlicher zu
machen. Siehe rechtes Bild in der Abb. 3.

Navigation der Kameras, Autopilot: Die virtuellen Kameras kénnen
mit Maus oder Tasten frei bewegt werden. Sehr hilfreich zur Examinierung von
Lisionen z.B. der Darmwand ist die Moglichkeit, fiir Drehungen unterschiedliche
Drehpunkte wihlen zu konnen. Das Durchfliegen von rohrenférmigen Objekten
wie dem Darm wird ganz wesentlich durch einen Autopiloten erleichtert, der
selbsténdig seinen Weg findet. Er orientiert sich an der Tiefeninformation der
Kameras und kann in weniger als einer Minute durch den Dickdarm fliegen und
dabei den Flugpfad aufzeichnen.

Berechnung von Filmen: Die Bildsequenz einer virtuellen Kamera kann
synchron zu ihrer Erzeugung auf der Festplatte abgespeichert werden; allerdings
verringert sich dabei die Bildrate deutlich. Ein Ausweg ist, nur die Folge der
Kamerapositionen abzuspeichern, was ohne nennenswerten Zeitverlust moglich
ist, und dann anschlieffend off-line den Pfad nochmals zu durchlaufen und dabei
die Bildsequenz zu berechnen und im MPEG-Format zu speichern. Beispiele
siehe [4].



Abb. 3. Linkes Bild: Blick aus dem Blinddarm in den Dickdarm, rechts ist der Diinn-
darmausgang zu sehen. Rechtes Bild: Ein Polyp im Kolon.

3 Praktische Erfahrungen

Das System wird an der Heinrich-Heine-Universitidt Diisseldorf zur Visualisie-
rung von MEG-Daten und fiir virtuelle Koloskopie basierend auf Niedrig-Dosis-
CT-Aufnahmen (10-20 mAs) eingesetzt. Beide Anwendungen waren mit den
bisher vorhandenen Visualisierungssystemen nicht méoglich. Die Arzte konnten
das System nach kurzer Zeit handhaben und vollig selbstindig damit arbeiten.
Anderungs- und Erweiterungswiinsche, die sich aus dem praktischen Gebrauch
ergaben, wurden eingearbeitet. Den Patienten wird auf Wunsch ein Flug durch
ihr Kolon als Film im MPEG-Format mitgegeben.
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