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Obrobka w widoku towarzyszym firmy
Carestream dla ulepszonej wizualizacji
cewnikow przewodow i odmy
optucnowej w przypadku cyfrowej,
przenosnej radiografii klatki piersiowej

Wprowadzenie

Firma Carestream wdrozyta widoki
towarzyszace w systemach radiografii
cyfrowej. Widok towarzyszacy przeznaczony
jest do uzupetniania standardowo
obrobionego obrazu radiograficznego
uzyskanego technikg radiografii cyfrowej

i dostarczonego do systemu PACS, aby
zapewni¢ dodatkowg obrébke dostosowang
do wzrokowej interpretacji niezbedng do
okreslonych celéw diagnostycznych lub
klinicznych. W produktach firmy Carestream
przeznaczonych do radiografii klatki
piersiowej moga by¢ dostepne dwa widoki
towarzyszace: jeden w celu optymalnej
wizualizacji cewnikow i przewodow na
radiogramach klatki piersiowe;j
(oprogramowanie CARESTREAM Tube &
Line Visualization) i drugi w celu
wzmocnienia widocznosci odmy optucnowej
(oprogramowanie CARESTREAM
Pneumothorax Visualization).

Widoki towarzyszace

Oprogramowanie do obrébki cyfrowych
obrazow radiograficznych firmy
Carestream jest przeznaczone do
automatycznego przetwarzania obrazéw
0 wygladzie odpowiednim dla radiologa

w celu oceny stanu pacjenta

z uwzglednieniem spektrum potencjalnych
nieprawidtowosci. Pojedynczy obraz klatki
piersiowej zawiera zwykle szeroki zakres
pozioméw ekspozycji (szarosci), ktére
przekraczajg liczbe pozioméw jasnosci

dostepnych na monitorze stacji roboczej
systemu PACS. Stad wiasciwe
przetwarzanie ogodlne nie zawsze musi
umozliwi¢ wierne wyswietlenie petnej skali
szarosci dla danego wskazania. Innymi
stowy, na nieobrobionym obrazie
wystepuje wiecej poziomdéw szarosci niz
monitor systemu PACS moze wyswietli¢
w jednej, statycznej prezentaciji. Efekt ten
wystepuje w przypadku radiologéw, ktorzy
odczytujg zwykle obrazy na
wyswietlaczach wysokiej rozdzielczosci

w pomieszczeniach o zredukowanym
odwietleniu — jednakze efekt ten nasila sie
w przypadku lekarzy oddziatéw OIOM,
ktérzy moga potrzebowac interpretowac
przenosne radiogramy klatki piersiowej
przytézkowo na monitorach nizsze;j
rozdzielczosci przy jasnym oswietleniu,
ktore czesto wystepuje w warunkach
oddziatu OIOM.

Na przykiad radiogram klatki piersiowej
wykonany przytdzkowo moze zostaé
prawidtowo przetworzony i wyswietlony

z doskonatg ogdlng jakoscig diagnostyczna,
a mimo to zlokalizowanie koncéwek
cewnikéw i przewoddw w obszarach

o stabszej penetraciji, jak np. srodpiersie

i obszar podprzeponowy, moze by¢ trudne.
Aby zachowa¢ ogdlny kontrast i jasnosé
catego obrazu, poziomy szarosci

w obszarach o stabszej penetracji mozna
skwantowac, co spowoduje pewien stopien
utraty kontrastu szczegétéw w Srodpiersiu
(Rysunek 1 — obraz po lewej stronie).
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Aby rozwigzac ten problem, firma
Carestream opracowata wyjatkowy

i solidny algorytm obrébki obrazu, ktore
specjalnie podkresla rury intubacyjne

i cewniki ' (oprogramowanie
CARESTREAM Tube & Line
Visualization). Aby wygenerowaé widok
towarzyszacy, obraz jest najpierw
rozkladany na osiem pasm czestotliwosci
przestrzennej. Pasma te sg osobno
obrabiane za pomoca funkcji nieliniowych
przeznaczonych do osiggniecia
wyréwnanego wzmocnienia kontrastu
szczegotow obrazu z jednoczesng
minimalizacjg szumu. Obrobione pasma
czestotliwosci sg nastepnie
rekonstruowane, a uzyskany obraz
przepuszczany jest przez tablice skali
szarosci w celu wyswietlenia. Ta metoda

wzmacnia czestotliwosci przestrzenne
niezbedne do poprawy widocznosci
cewnikéw i przewodow, podczas gdy
ostabia czestotliwo$ci przestrzenne
zawierajgce szum. Wzmacniajac obraz
cewnikoéw i przewodow przy jednoczesnej
kompresji szumu, metoda ta dziata takze
w przypadku obrazéw uzyskanych przy
niskich poziomach ekspozyciji i obrazéw
duzych pacjentow, ktére zawierajg obraz
rozproszonego promieniowania
rentgenowskiego. Podczas gdy
wyswietlanie widoku towarzyszacego
moze by¢ nieodpowiednie dla ogdinej
interpretacji diagnostycznej, cechy obrazu
niezbedne do interpretacji struktur
cewnikow i przewodow sg znaczgco
wzmocnione (Rysunek 1 — obraz po
prawej stronie).

Rysunek 1 - strona lewa: przenosny obraz RTG klatki piersiowej obrobiony za pomoca domysinej
obrébki automatycznej. Strona prawa: ten sam obraz obrobiony za pomoca oprogramowania do
wizualizacji cewnikow i przewodoéw. Te dwa obrazy sa razem przesylane do systemu PACS.

W przypadku niektorych nieprawidtowosci
wizualne charakterystyki gtébwnych cech
diagnostycznych mogg by¢ zamaskowane
lub zostaé pomylone z prawidtowymi
strukturami anatomicznymi. Jest to efekt
znaczaco rozny od opisanego powyzej
problemu z niewystarczajacq
rozdzielczoscig skali szarosci. Efekt ten
mozna traktowac jako wizualne zaktécenia
pomiedzy cechami odpowiadajgcymi
nieprawidtowym i prawidtowym strukturom
anatomicznym. Przyjrzyjmy sie na
przyktad odmie optucnowej zdefiniowanej

jako obecnos¢ powietrza w jamie optucne;.
Odma optucnowa przedstawiana jest za
pomoca nakreslenia krawedzi ptuca, ktére
jest przemieszczone wzgledem $ciany
klatki piersiowej przez powietrze
znajdujgce sie pomiedzy trzewng i Scienng
czescig ptuc. W zaleznosci od utozenia

w obszarze tym nie bedg widoczne cienie
ptuc. Nakreslenie krawedzi ptuca i brak
cieni ptuc moga by¢ trudne do zauwazenia
i zosta¢ potencjalnie zamaskowane przez
radiograficzny obraz topatki lub zeber.
Widocznos¢ cech odmy optucnowej moze
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zostac dalej sttumiona przez
niewystarczajaca rozdzielczos¢ skali
szarosci monitora systemu PACS.

W podejsciu analogicznym do
wykorzystywanego w przypadku
wzmochionej wizualizacji cewnikéw

i przewodoéw, firma Carestream
opracowata widok towarzyszacy dla fodmy
optucnowej, ktéry ma na celu wzmocnienie
widoku powigzanych struktur
(oprogramowanie CARESTREAM
Pneumothorax Visualization). Algorytm
rézni sie od techniki wzmacniania
cewnikow

i przewoddw. Zamiast skoncentrowania na
wzmochieniu czestotliwosci
przestrzennych zwigzanych z badanymi
cechami diagnostycznymi, algorytm odmy
optucnowej wykorzystuje filtr teksturowy,
ktéry wzmacnia réznice pomiedzy
charakterystycznymi znacznikami
obszaréw wewnatrz ptuca i poza nim.
Rysunek 2 (obraz po lewej stronie) na
stronie 3 przedstawia przyktad duzej odmy
optucnowej (krawedz ptuca zostata
wskazana strzatkami). Obraz po prawej
stronie na Rysunku 2 przedstawia okno,
ktére ilustruje efekt wzmocnienia po
zastosowaniu filtra tekstury.

Rysunek 2 - strona lewa: obraz RTG klatki piersiowej przedstawiajacy duza odme optucnowa.
Strona prawa: okno przedstawiajace réznice gestosci w wyniku obrébki obrazu za pomoca filtra

wzmachniajacego odme optucnowa.

Obrazy przedstawione na Rysunku 3 poréwnujg obraz RTG klatki piersiowej uzyskany za
pomocg obrobki domysinej (strona lewa) i ten sam obraz obrobiony za pomoca filtra

wzmacniajgcego odme optucnowg (strona prawa).
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Rysunek 3 — strona lewa: obraz RTG klatki piersiowej pacjenta z odma optucnowa. Strona
prawa: widok towarzyszacy obrobiony za pomoca filtra wzmacniajacego obraz odmy
optucnowej. Krawedz pluca zostata wskazana strzatkami.

Widoki towarzyszace zwiekszaja
pewnos¢ interpretacji i wydajnos¢
odczytu przez radiologow

Stacje robocze systemu PACS
dostarczajg funkgciji regulacji
okna/poziomu, aby poméc skorygowac
niedociagniecia zwigzane

Z niewystarczajgcym zakresem
dynamicznym luminancji na monitorach
systemu PACS i wzmocni¢ kontrast
subtelnych cech. Jednakze interaktywne
okno i poziomowanie sg czasochtonne

i pogarszajg wydajnos¢ odczytu przez
radiologow. Zaawansowana wizualizacja
dostarczana do systemu PACS za
pomocg widoku towarzyszacego wraz

z domysinie obrobionym obrazem
umozliwia radiologom i lekarzom szybkie
przetaczanie pomiedzy standardowym
wyswietlaniem zoptymalizowanym dla
ogolnej interpretacji i niestandardowym
wyswietlaniem zoptymalizowanym dla
specyficznych zadanh diagnostycznych.
Poniewaz widok towarzyszgcy mozna
przetaczy¢ na domys$iny obraz obrobiony,
radiolodzy moga fatwiej dokonywac
interpretacji przy minimalnej interakcji ze
stacjg robocza.

Przeprowadzono badanie, ktérym objeto
radiologéw i lekarzy pracujacych na

pulmonologicznych oddziatach OIOM, aby
oceni¢ uzyteczno$¢ widoku
towarzyszacego cewnikéw i przewodéw
w kontekscie interpretacji i wydajnosci
odczytu 2, Metode widoku towarzyszacego
oceniaty dwie grupy osob odczytujacych,
radiolodzy i lekarze pracujacy na
pulmonologicznym oddziale OIOM. Kazda
grupa oséb odczytujgcych oceniata obrazy
w warunkach przegladania
charakterystycznych dla ich Srodowiska
pracy. Wykazano, ze metoda widoku
towarzyszacego zapewnia wiekszg
pewnosc interpretacji i wydajnosé
diagnostyczng w przypadku radiologow
(czas odczyty krotszy o 30%) i bardziej
pewng interpretacje w przypadku lekarzy
pracujacych na pulmonologicznych
oddziatach OIOM w tym samym czasie
przy zastosowaniu zamiast regulacji okna
i poziomu w stacji roboczej systemu
PACS.

Podsumowanie

Firma Carestream oferuje teraz obrobke
widoku towarzyszacego, ktéra ma na celu
wzmochienie wizualizacji cewnikéw,
przewodow i odmy optucnowej na
obrazach klatki piersiowej wykonanych

w systemach CR i DR firmy Carestream.
Widoki towarzyszace uzupetniajg
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standardowg domysing obrébke
przekazywane sg z systemu akwizycji do
systemu PACS w drugim obrazie, ktory
obrabiany jest, aby wzmocni¢ cechy dla
okreslonego wskazania diagnostycznego
lub klinicznego. Wykazano, ze
oprogramowanie do wizualizacji cewnikow
i przewoddéw zwieksza pewnosé
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interpretaciji dla radiologéw i lekarzy
pracujacych na pulmonologicznych
oddziatach OIOM oraz zwieksza
wydajnos¢ odczytu w przypadku
radiologow.




