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Zusammenfassung. Die suturale Mittelgesichtsdistraktion stellt eine Therapie-
methode fiir Patienten mit ausgeprigter Unterentwicklung des Mittelgesichts dar.
Wiihrend ésthetische Verdnderungen sehr gut verifizierbar sind, war die Analyse
der zugrundeliegenden Schédelverinderungen bisher nicht moglich. Es wird ein
Verfahren vorgestellt, das anhand pri- und postoperativ erstellter CT-Bilder und
unter Verwendung visko-elastischer Registrierung die Verdnderungen des Schi-
dels ermittelt. Durch eine geeignete Visualisierung werden dann die Verformun-
gen qualitativ und an gewihlten Landmarken auch quantitativ erfafit.

1 Problemstellung

Bei Patienten mit Lippen-Kiefer-Gaumenspalten, der zweithdufigsten angeborenen Fehl-
bildung, liegt oft eine ausgeprigte Unterentwicklung des Mittelgesichts vor. Die sutura-

Abb. 1. Behandlung eines Patienten mit Lippen-Kiefer-Gaumenspalte mit suturaler Mittelge-
sichtsdistraktion und gleichzeitiger transversaler Oberkieferdehnung v.L.n.r.: praoperativ; RED-
System; postoperativ

le Mittelgesichtsdistraktion stellt hierfiir eine neue Therapiemethode dar. Dabei erfolgt
die Operationsplanung mittels eines Schidelmodells, das anhand eines pridoperativen
CT Bildes erstellt wird. Schlielich wird das hypoplastische Mittelgesicht durch ei-
ne subtotale Le-Fort-I-Osteotomie von Pterygoid, Jochbein und Maxilla unterhalb der



Orbitae gelockert und nachfolgend liber mehrere Wochen mittels eines Rigid External
Distractors (RED) langsam nach vorn gezogen [1] ( Abb. 1).

Wiihrend duBerliche Veridnderungen gut sichtbar und damit leicht verifizierbar sind,
ist die Analyse der komplexen dreidimensionalen Schidelverdnderungen anhand der
pra- und postoperativ erstellten CT Bilder (Abb. 2) bisher nicht moglich. Im folgenden
stellen wir eine Methode zur genauere Analyse dieser Verdnderungen vor. Diese ist
ndtig, um die Wirkung des Distraktors auf den Schédel besser zu verstehen und die
Therapieplanung weiter zu verbessern [2].

2 Analysewerkzeuge

Die Analyse der Operation erfolgt auf der Grundlage der routinemifig erstellten pri-
und postoperativen CT-Datensitze (Abb. 2). Dabei wird in der folgenden Verarbeitung
das prédoperative Bild als Referenzbild R und das postoperative als Studienbild S' ver-
wendet.

Abb. 2. Prioperatives (Referenz, links) und postoperatives (Studie, rechts) CT Bild. Die Verlage-
rung des Mittelgesichts ist deutlich sichtbar.

Da in CT Bildern Knochen mit hoher Intensitét dargestellt werden, und Weichteil-
gewebe mit nur niedriger Intensitét, kann der Schédel leicht durch die Verwendung
eines Intensititsfilters segmentiert werden. Daraus resultieren fiir die weitere Verarbei-
tung ein bindres Referenzbild R; und ein binidres Studienbild S;. Eine lineare Registrie-
rung des Studienbildes auf das Referenzbild erfolgt anschlieBend zur Eliminierung von
Lageunterschieden des Patienten wihrend der Bildakquisition. Da in den zu registrie-
renden Bilder nach der Segmentation gleiche Materialien durch gleiche Intensititswerte
reprasentiert werden, kann die Summe der quadratischen Intensititsdifferenzen

F(R, S) ::/ (S(x) = R(x))? dx M
Q

als MaB fiir die Gleichheit der Bilder und damit als Kostenfunktion eingesetzt werden.
Fiir die lineare Registration wird das von Thévenaz et al. [3] vorgestellte voxelbasierte
Verfahren verwendet.



Um die strukturellen Verdnderungen des Schiidels zu quantifizieren wird Christen-
sens Methode [4] zur nicht-linearen Registrierung basierend auf Visko-Elastizitidt ange-
wandt. Die nicht-lineare Verformung des Studienbildes erfolgt auf der Grundlage der
Navier-Stokes-Gleichung, wobei die erste Ableitung der Kostenfunktion (1) als die die
Registration treibende Kraft auf der rechten Seite der Gleichung erscheint:

uV2Av(x,t) + (L +NV(V-v(x,t) = —[S(x —u(x,t)) — R(x)] VS s umgy - @

Dabei wird das gesamte Bild als homogenes visko-elastisches Material mit den Lamé
Konstanten g und A fiir Scherung und Querkontraktion betrachtet. u ist ein Vektor-
feld, welches die Verformung des Studienbildes zu einem bestimmten Zeitpunkt ¢ be-
schreibt, und v ist die Geschwindigkeit der Verformung zu diesem Zeitpunkt. Die Lo-
sung des Registrationsproblems erfolgt dabei iterativ iiber Zeitschritte At durch Losung
der Gleichung (2) fiir Zeitpunkte ¢ und anschlieBender Berechnung der neuen Verfor-
mung u(x,t + At) mittels eines Eulerschrittes.

Abb. 3. Auswirkung der Mittelgesichtsdistraktion auf den Schédel. Verschiebungsvektoren zur
Beschreibung der Distraktion und manuell ermitteltes Rotationszentrum (links), Verformung des
Schidels, farbkodiert (rechts)

Nach erfolgter Registration wird schlie3lich eine interaktive Visualisierung einge-
setzt, um die Anderungen des Knochenbaus verstindlich darzustellen. Hierfiir werden
aus den Volumendatensitzen der Schiidel Oberflichen generiert [5]. Die Verschiebungs-
vektoren werden als Pfeile auf der Schiadeloberfliche dargestellt (Abb. 3(1.)), und eine
transparente Darstellung einen besseres Gesamtiiberblick. Alternativ kdnnen die Ver-
dnderungen des Schidels durch ein Farbschema visualisiert werden (Abb. 3(r.) ). Eine



Verschiebung der Schideloberfliche in Richtung der Normalen wird durch Blaufidrbung
angezeigt, eine entgegengesetzte Verschiebung durch Rotfirbung. Die Farbsittigung
korrespondiert mit der Stirke der Verschiebung, die zugehorige Skala ist in Millimetern
angegeben. (Farbigen Abbildungen werden in der Online-Ausgabe des Tagungsbandes
verfiigbar sein: http://sunsite.informatik.rwth-aachen.de/Publications/CEUR-WS/ )

3 Anwendung

Die Mittelgesichtsdistraktion wurde bei einem 12-jdhrigen Patienten durchgefiihrt, der
an einer ausgeprigten Mittelgesichtshypoplasie auf Grund einer doppelseitigen Lippen-
Kiefer-Gaumenspalte litt (Abb. 1). Die Analyse der CT-Datensitze (Abb. 2) mittels
oben angegebener Methode erméglichte eine eindeutige Zuordnung der dreidimensio-
nalen Verschiebungsvektoren zu anatomischen Landmarken (Abb. 3 (1.)). Mit Hilfe der
Verlagerungsvektoren konnte das fiir die Operationsplanung wichtige Rotationszentrum
der Distraktion manuell bestimmt werden. Die Verlagerungsvektoren wiesen weiterhin
auf komplexe suturale Verdnderungen (z. B. der vorderen Schidelbasis) hin. Anhand
der Farbkodierung der Verformungen (Abb. 3(r.)) ist die Fernwirkung der Mittelge-
sichtsverlagerung auf die Jochbeine (Blaufirbung) sowie die Verformung an des Seiten
des Schidels (Rosafdrbung) — herforgerufen durch die Fixierung des Distraktors (vgl.
Abb 1) — erkennbar. Durch manuelle Auswahl von Landmarken im Visualisierungs-
tool kann der zugehdrige Verschiebungsvektor und damit die Verformung an dieser
Stelle ermittelt werden.

4 Schlussfolgerung

Die vorgestellte Analysemethode ist geeignet, um biomechanische Gesichtspunkte der
Distraktionsosteogenese darzustellen. Thre Ergebnisse konnen als Ausgangspunkt fiir
die Weiterentwicklung der Behandlungsmethode genutzt werden. Eine automatische
Extraktion von Rotationszentren im Vektorfeld ist wiinschenswert, um die Kraftansatz-
punkte besser bestimmen zu konnen. Weiterhin konnte durch eine softwareseitige Un-
terstiitzung der Landmarkenselektion deren Treffgenauigkeit und damit auch die Ge-
nauigkeit von ermittelten Verformungswerten erhoht werden.
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