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Zusammenfassung. Heutige digitale Radiographiesysteme benutzen zur
Verbesserung der Bilddarstellung meist Algorithmen, die auf der un-
scharfen Maske (\unsharp masking") basieren, wobei die zu �lternde Ra-
diographie in zwei bis drei Frequenzb�ander zerlegt wird. Dies erm�oglicht
sowohl eine Verbesserung des Sch�arfeeindrucks der Radiographie (Verst�ar-
kung des hochfrequenten Bandes) als auch eine Harmonisierung des Bildes
(durch relative Abschw�achung des tie�requenten Bandes). Allerdings er-
laubt die Methode keine Verst�arkung schwacher Strukturen mittlerer
Gr�o�e. Wir stellen ein Verfahren vor, welches die Radiographie in eine
Vielzahl von Frequenzb�andern zerlegt und so Objekte gr�o�enabh�angig
voneinander trennt. In jedem Frequenzband k�onnen so schwach kon-
trastierende Strukturen identi�ziert und verst�arkt werden. Die Zerlegung
erfolgt durch hierarchisch wiederholte Anwendung des in der unscharfen
Maske verwendeten Verfahrens. Besonderer Wert wird auf Rauschrobust-
heit des Verfahrens gelegt. Seine Leistungsf�ahigkeit wird durch eine ver-
gleichende klinische Studie belegt.
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1 Einleitung

In Radiographien sind diagnostisch relevante Detailinformationen oft von schwa-
chem Kontrast, w�ahrend der verf�ugbare Dynamikbereichs des Darstellungsmedi-
ums gr�o�tenteils von niederfrequenten Signalen gro�er Amplitude ausgenutzt
wird. In Thorax-Radiographien z.B. dominiert der gro�e Helligkeitsunterschied
zwischen Mediastinum und Abdomen einerseits und der Lunge andererseits die
schw�acher kontrastierende Detailinformation in beiden Bereichen. Eine Aufgabe
der digitalen Bildverarbeitung ist es, durch geeignete Prozessierung eine gute
Darstellung aller Kontraste innerhalb des verf�ugbaren Dynamikbereichs zu erzie-
len. Heutige digitale Radiographiesysteme, wie z.B. Speicherfoliensysteme [1]
oder das auf einem Selendetektor basierende Thoraxsystem ThoraVision [2], be-
nutzen zur Bildverbesserung meist Algorithmen, die auf der unscharfen Maske
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basieren [3]. In diesem Beitrag wird ein Verfahren entwickelt, das durch hier-
archische Wiederholung der unscharfen Maske zusammen mit einer sukzessiven
Unterabtastung auf der Basis einer Pyramidenzerlegung der Radiographie in
mehrere Frequenzb�ander arbeitet [4] und so Zugang zu schwach kontrastieren-
den Strukturen mittlerer Gr�o�e erm�oglicht.

2 Methoden

2.1 Von der unscharfen Maske zur Multiskalen-Verarbeitung

Bei der als Vergleichsverfahren gew�ahlten Implementierung der unscharfen Maske
wird die Radiographie in drei Frequenzb�ander zerlegt [1]. Hierzu wird zun�achst
ein hochfrequentes Band erzeugt, indem die Eingangsdaten mit einem kleinen
Faltungskern ge�ltert werden und dieses leicht unscharfe Bild vom Originalbild
subtrahiert wird. Weiterhin wird durch �ortliche Filterung mit einem gro�en Fal-
tungskern ein schmales Band mit sehr tie�requenter Information erzeugt, so da�
sich als Drittes ein relativ breites mittleres Frequenzband ergibt. Das hochfre-
quente und das mittlere Band werden dann mit unterschiedlichen konstanten
Kontrastverst�arkungsfaktoren multipliziert und gemeinsam mit dem tiefen Fre-
quenzband wieder zum Gesamtbild zusammengesetzt.

F�uhrt man dieses Verfahren ausgehend vom ersten Filterungsschritt mit dem
kleinen Faltungskern in der unscharfen Maske hierarchisch fort, einhergehend
mit einer Unterabtastung des Bildes nach jedem Filterschritt, so ergibt sich
eine Zerlegung in Form einer Laplace-Pyramide (Abb. 1). Das oberste Teilband
Iedge 0 entspricht dabei dem hochfrequenten Band der unscharfen Maske. Durch
geeigneteWahl der Zahl n der Zerlegungsebenen und der Faltungskerngr�o�e kann
erreicht werden, da� das unterste Teilband Iorg, S(n-1) der Pyramide dem tie�re-
quenten Band der unscharfen Maske entspricht. Hierdurch wird eine Abw�arts-
kompatibilit�at des Multiskalen-Verfahrens zur unscharfen Maske gew�ahrleistet.
Im Unterschied zur unscharfen Maske enth�alt aber hier jedes Teilband Struk-
turen in nur einem bestimmten Intervall von Ortsfrequenzen bzw. Gr�o�en, ohne
da� es zu �Uberlagerungen mit Strukturen anderer Gr�o�en kommt. Durch nichtli-
neare Verst�arkung der einzelnen Teilb�ander kann deshalb eine Anhebung schwach-
kontrastierender Strukturen nahezu beliebiger Gr�o�e erreicht werden.

2.2 Schwachstrukturverst�arkung

Die nichtlineare Schwachstrukturverst�arkung, die den konstanten Kontrastver-
st�arkungsfaktor der unscharfen Maske in der Multiskalen-Verarbeitung ersetzt,
sollte aus Kompatibilit�atsgr�unden die folgenden Bedingungen erf�ullen: F�ur starke
Kontraste jcj | wobei c f�ur das lokale Teilbandsignal steht | soll die Funk-
tion im i-ten Teilband einen konstanten Wert CFi annehmen, welcher der Kon-
trastverst�arkung der unscharfen Maske entspricht. F�ur sehr schwache Kontraste
sollte die Funktion gegen CFi + Gi mit Gi � 0 gehen. Hierbei ist Gi der
zus�atzliche Verst�arkungsfaktor im Teilband i. Im Falle Gi = 0 in allen B�andern
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Abb. 1. Laplace-Pyramide mit Teilband-Verst�arkung.

ergibt sich n�aherungsweise wieder die lineare unscharfe Maske. Diese Forderun-
gen werden z.B. durch die Verst�arkungsfunktion

Ki(c) =

(
Gi �

�
1� jcj

c0

�pi

+ CFi f�ur jcj � c0

CFi sonst
: (1)

erf�ullt, wobei c0 > 0 einen �Ubergangskontrast darstellt. Die Filterung des i-ten
Teilbandes Iedge i erfolgt durch die Multiplikation mit Ki(Iedge i).

2.3 Rauschunterdr�uckung

Das volle Potential der Multiskalen-Verarbeitung kann nur ausgenutzt werden,
wenn eine unakzeptable Verst�arkung des hochfrequenten (Quanten-)Rauschens
verhindert wird. Bei logarithmischer Konversion des Detektorsignals ist Rauschen
in Bereichen sehr schwacher auf das Detektionsmedium au�allender Strahlung
(d.h. sehr hell dargestellten Bereichen) am st�arksten. In unserem Verfahren wird
dies durch eine frequenzbandabh�angige wie auch dichteabh�angige Steuerung
der Verst�arkung ber�ucksichtigt, welche in den hochfrequenten Teilb�andern �uber
Bereichen geringer optischer Dichte reduziert werden kann. Dies erlaubt es,
das Rauschen in einem akzeptablen Rahmen zu halten, ohne die Vorteile der
Schwachstrukturverst�arkung �uber einem weiten Ortsfrequenz- und Dichtebereich
zu verlieren.

3 Klinische Studie

Das Verfahren wurde auf einem klinischen Prototypen implementiert und in der
klinischen Routine optimiert und evaluiert. Die Akzeptanz des Verfahrens wurde
wesentlich dadurch erleichtert, da� durch die beschriebene Abw�artskompatibilit�at
ein kontinuierlicher �Ubergang zwischen dem auf der unscharfen Maske basieren-
den Vergleichsalgorithmus und der verbesserten Verarbeitung erm�oglicht wird.



Daher konnte in der Parameteroptimierungsphase auf das in Form der Parametri-
sierung des Vergleichsverfahrens vorhandene Know-How zur�uckgegri�en werden.
Ausgehend von diesen Parameters�atzen wurde die Parametrisierung f�ur unsere
Verarbeitung optimiert. In der klinischen Studie wurden f�ur die verschiedensten
Anatomien Parameters�atze anhand von Beispielbildern optimiert, deren Wahl
dann an vielen Aufnahmen gleichen Typs veri�ziert wurde.

Besonders bei Aufnahmen, in denen sich entweder sehr viele knochige Struk-
turen �uberlagern, was zu eher schwachen Kontrasten f�uhrt (z.B. in lateralen
Aufnahmen des Beckens), oder bei denen schwach kontrastierende Strukturen
mittlerer Gr�o�e von Interesse sind (z.B. Darmgase und ihre Verteilung oder Luft-
Fl�ussigkeitsspiegel, sowie organtrennende Fettschichten in der Abdomen�uber-
sichtsaufnahme), zeigt sich die Multiskalen-Verarbeitung der unscharfen Maske
�uberlegen. Abbildung 2 demonstriert diesen Unterschied am Beispiel einer lat-
eralen Aufnahme des Os Sacrum.

Abb. 2. Sacrum, laterale Aufnahme, prozessiert mit der unscharfen Maske (links) und
mit Multiskalen-Verarbeitung (rechts).

Abbildung 3 zeigt das Ergebnis eines Blindversuchs, in dem die laterale
Sacrumaufnahme von 14 Radiologen vergleichend �uber einer Skala von -3 (Ver-
gleichsalgorithmus viel besser) bis +3 (neues Verfahren viel besser) bewertet
wurde. O�ensichtlich konnte eine deutliche Verbesserung erreicht werden, ohne
da� das Rauschen wesentlich angehoben und die Harmonie des Bildeindrucks
gest�ort wurde. Insgesamt zeigte die klinische Studie, da� die erreichbare Ver-
besserung gegen�uber dem Vergleichsverfahren von der aufgenommen Anatomie
abh�angt. Mittelt man die Ergebnisse des obigen Blindversuchs f�ur 20 verschiedene
Aufnahmetypen, so ergeben sich ca. +1,2 Punkte f�ur jedes Kriterium au�er
\Rauscheindruck" und \Harmonie des Bildeindrucks", ohne da� die letzteren



beiden merklich beeintr�achtigt werden. Des weiteren erwies sich die M�oglichkeit
der unterschiedlich gro�en Verst�arkung in verschiedenen Frequenzb�andern als
unverzichtbar f�ur eine gute Anpassung der Verarbeitung an unterschiedliche
Anatomien.
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Abb. 3. Mittlere Bewertung von 14 Radiologen f�ur die Sacrum-Aufnahme.

4 Zusammenfassung

In diesem Beitrag wurde ein nichtlinearer Multiskalen-Ansatz vorgestellt, der auf
der Erweiterung der Methode der unscharfen Maske auf eine Laplace-Pyramide
basiert. Hierbei wurde in der Implementierung gro�er Wert auf Rauschrobust-
heit und Abw�artskompatibilit�at gelegt. In einer klinischen Studie konnte gezeigt
werden, da� bei geeigneter Wahl der Schwachstrukturverst�arkung eine deutliche
Verbesserung der Radiographien erreicht werden konnte. Insbesondere konnte
eine verbesserte Detailerkennbarkeit ohne unakzeptable Verst�arkung des Rau-
schens oder St�orung eines ausgewogenen Bildeindrucks erreicht werden. Eine
ausf�uhrliche Beschreibung des Verfahrens �ndet sich in Ref. [5] und Ref. [6].
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