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人体髋部组织几何建模程序实现
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摘 要:为了设计针对人体组织建模和分析的仿真软件，利用 Visual C ++语言，以 Visual Studio
2010 为开发工具在 Windows平台上设计开发一个人体组织三维建模软件，它既可以单独使用，也
可以作为虚拟手术系统的子模块。该软件主要包括医学图像分割和三维重建模块，并能够实现三
维模型的可视化显示。通过该软件对人体髋关节肌肉、股骨和髋骨进行分割及三维重建，所生成的
三维几何模型能够合理的表达出髋部组织的结构信息。
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Geometry Modeling Program Implementation of Human Hip Tissue
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Abstract:Aiming to design a simulate software of human tissue modeling and analysis，Visual Studio 2010 is
selected as a development tool to develop a 3D reconstruction software of human tissue with language C ++ ． It can
be used alone． It also can be a module of the virtual surgery systems． The system includes medical image
segmentation modules and 3D reconstruction modules，and can realize the model visualization． This software system
has been used to reconstruct hip muscles，femur and hip bone accurately． The results show these geometry models
can simulate the structure of hip tissues．
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0 引 言

人体组织三维几何建模是虚拟手术系统的核心

模块，也是医学领域研究的热点问题，通过三维几何

建模可以辅助医务人员对患者进行准确高效的医疗

诊断，提高手术的成功率。本文主要介绍虚拟手术
系统中几何建模软件的实现方法。人体组织三维几
何建模包括医学图像的预处理和三维重建两部分。

图像预处理的核心操作是医学图像的分割，Kay-
alvizhi Ｒ 等提出一种新的智能算法 － 粒子群算法
(PSO)，并将其应用到传统的阈值分割中［1］。Cruz-
Aceves I等提出一种基于活动轮廓模型理论和分布
估计算法的自动图像分割方法

［2］。Nayak NＲ 等通
过评估三种不同的聚类算法，提出了一种适用于灰

度图像的改进聚类算法
［3］。对于一般的医学图像

来说，计算机自动分割方法的准确性都很难达到要

求，因此，图像分割的过程中必须有交互式操作，才



能得到更加精确的分割结果。Milanova M等提出一
种基于视觉来确定位置的图像分割方法

［4］。刘再
涛等依据人类视觉感知的分层特性，提出一种新的

复合医学图像分割方法。该方法通过提取医学图像
的底层特征，利用 Fuzzy-AＲT 神经网络作为像素的
分类器，对医学图像进行连续两次分割

［5］。Gonzalo
ＲD等提出一种基于 B样条的的交互式图像分割方
法。通过控制图像上的一些点来约束曲线的拓扑结
构，并设计了一个交互式界面，用户通过手动操作进

行图像分割
［6］。Aragon AC 等为髋关节图像分割提

供了一个网络平台，该平台收集志愿者的 MＲI 图
像，形成一个解决方案的知识库，提供数据用于训练

自动分割算法，用户可以在界面中进行手动和半自

动的交互式分割
［7］。尽管近年来提出的图像分割

方法层出不穷，但由于医学图像分割本身的困难，任

何一种单独的计算机图像分割方法，不管是自动分

割还是交互式分割都难以得到令人满意的结果。本
研究采用的是将基于灰度差的区域生长方法和基于

边填充算法的交互式分割方法结合起来的方法对医

学图像进行分割，该方法可以满足一般医学图像的

分割要求。三维重建的算法很多［8 － 11］，Habert S 等
提出一种新的方法将轮廓形状(SFS)方法应用于冠
状动脉与血管造影的三维重建中

［12］。Cohen-Stei-
ner D提出了一种三维重建算法，与传统的重建算法
不同。首先，该算法处理的是由一般形状聚合在一
起的紧密集合。其次，该算法并不输出一个体数据
而是输出一个网状的序列。第三，该算法具有拓扑
持久性，从而可以选择最稳定的重建特性

［13］。
Meko M等提出一种改进的三维重建算法，该算法
从两个或两个以上的摄像头获得图像，目标是减少

传统三维重建算法中三角形网格和弟归子网格的数

量。优化计算的复杂性，降低了三维重建对计算能
力的需求

［14］。Da FP 等提出基于双目立体视觉的
算法来生成三维的人脸密集点去模型

［15］。本研究
采用的是 MC算法，与其他算法相比，该算法容易程
序化，生成三维模型的速度快，占用内存少，可移植

性强，可以利用普通的计算机图形处理硬件实现快

速的几何变换和绘制，并且能够很好的表现出人体

组织的表面结构，满足虚拟手术系统对三维几何模

型的要求。
在编程实现区域生长模块、交互式分割模块和

三维重建模块功能的基础上，本研究设计了一款集

二维医学图像浏览、预处理和三维几何重建功能于
一体的人体器官几何建模软件，该软件可以独立使

用，也是整个虚拟手术系统设计的一部分。

1 人体组织几何建模算法

利用 Visual Studio 2010 软件设计人体组织几何
建模界面，软件主要模块功能和实现方法包括:区域

生长模块功能和算法，交互式分割模块功能和算法、
三维重建模块功能和算法实现。
1． 1 区域生长模块
区域生长算法的基本思想是将具有相同或相似

性质的像素集合起来构成区域。先在感兴趣的区域
人工选取一个像素点作为种子点，然后根据某一准

则将种子点周围邻域中满足条件的像素合并到种子

区域中，再将这些新的像素点作为种子点反复进行

上面的步骤，直到再没有满足条件的像素点，这样就

形成了一个区域。区域生长方法是经典的串行区域
分割方法，后面的分割以前面的结果作为判定条件。
区域生长算法的关键在于生长准则和种子点的选

取，大部分生长准则是根据图像的局部特征而定的。
本文的研究对象为二维医学图像，故选用的生长准

则为基于区域灰度差的准则。
该模块功能是利用区域生长方法对载入的二维

医学断层图像进行分割。该模块中所用的区域生长
方法是将灰度值作为相似性度量，通过对生长准则

参数的设定，分割出感兴趣的人体组织。该模块主
要用于分割灰度值均匀，组织间灰度值相差较明显

且边缘清晰的医学图像。对于灰度差较小或灰度分
布不均匀的组织，容易造成空洞或过度分割。可配
合交互式分割模块协同完成分割工作。
本研究中的基于灰度差的区域生长算法具体如

下:假设用户选取的种子点灰度值为 gs，当前邻域
中的像素点灰度值为 gc，其相邻点灰度值为 gn，则
当相邻点灰度值满足条件 | gn － gc | ＜ dv和 | gn － gs |
＜ cv时认为该像素点也属于分割区域而将其合并
区域中。
区域生长模块程序的实现过程:①设计区域生

长对话框。通过该对话框实现对医学体数据的分
割，并将结果返回到 CMITKTestDoc。添加名为 CＲe-
gionGrowSegDlg的对话框类。并在该对话框类中添
加两个 mitkImageView的成员变量，用来显示源图像
和目标图像。②添加分割按钮。在工具栏上添加分
割按钮，用来弹出区域生长对话框。③实现在源场
景中显示源图像功能。将载入的体数据存放到 mit-
kDicomＲeader * reader中。利用 mitkDicomＲeader::
output( )函数将输出存到 mitkVolume * m_Volume
中。利用 mitkImageModel:: SetData ( ) 函数将 m _
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Volume 存放到 mitkImageModel * m_SrcModel。利
用 mitkImageView::AddModel()函数将 m_SrcModel
存放到 mitkImageView * m_ScrView 中。运行 mit-
kImageView::Update( )函数完成 View 的更新。在
源图像窗口中显示图像。④实现选取种子点功能。
在源图像场景中响应鼠标消息来获取种子点的坐

标。此功能是由 mitkImageViewManipulatorStandard
派生的一个子类 mitkＲegionGrowImageViewManipu-
lator 完成的，通过响应 _ onMouseDown 消息，利用
mitkＲegionGrowImageFilter::SetSeedPoint ( ) 来设置
种子点坐标。⑤实现分割功能。实际的分割任务是
通过 mitkＲegionGrowImageFilter 实现的。利用 mit-
kＲegionGrowImageFilter 类中的 SetMaxDifferentValue
()和 SetMaxChangeValue ( ) 函数来修改灰度差参
数。将设置好的图像数据交给 mitkＲegionGrowIm-
ageFilter * m_SliceFilter，最后运行算法 m_SliceFil-
ter-＞ Ｒun()，完成区域生长的分割。⑥显示分割后
的图像。将分割好的数据返回到 mitkImageView中，
在主界面左侧区域中显示出来。
1． 2 交互式分割模块
本研究采用边填充算法的交互式分割方法，由

操作者根据要分割的区域绘制任意多边形，程序自

动将多边形内部的区域分离出来。算法可以简单描
述为两个步骤:将绘图窗口的背景色置为 M’颜色;
对多边形的每一条非水平边，从该边上的每个像素

开始向右求补。
该模块功能是利用一种交互式分割方法对载入

的二维医学断层图像进行分割。利用手动绘制多边
形选出感兴趣的区域并提取、分离，从而完成对医学
图像的分割。该模块对形状规则的组织器官分割效
果较好且节省时间，对于形状不规则的组织器官往

往配合区域生长模块共同分割，否则消耗大量的

时间。
交互式分割模块程序的实现过程:①设计圆形、

矩形和多边形分割工具的三个类，每个类完成一种

分割方式的功能。分别为 ＲectWidgetManipulator，
EllipseWidgetManipulator 和 PolyWidgetManipulator。
②利用 CMITKTestView::OnAddWidget( )完成对分
割工具的选择，选择圆形、矩形或多边形。③响应鼠
标消息 MyEllipseWidgetManipulator::_onMouseDown
()完成多边形的绘制。④调用 CMITKTestView::
OnSegmentCurrent( )中的 GetＲegionMask( )函数对
选定的多边形区域进行填充。⑤调用 CMITKTest-
Doc::SegmentCurrent()对填充后的多边形所包含的

图像区域进行分割。⑥将结果返回到 m_ImageMod-
el-＞ SetSliceChanged()中，最后由 m_View-＞ Update
()显示在主界面左侧区域中。
1． 3 三维重建模块
本文中的表面重建算法采用的是经典的 MC 算

法，用户通过设置一个高阈值一个低阈值，将处于两

阈值之间的组织器官分离出来，从而实现医学图像

的表面重建。该模块功能是利用一种基于体素的三
维重建算法对分割后的一组二维医学断层图像进行

几何三维表面重建。用户可以对重建后的三维模型
进行放大、缩小、移动和旋转等操作，从而能够直观
的观察该组织的生理结构和病灶的大小、位置等
信息。
三维重建模块程序的实现过程:①设计一个表

面重建按钮和一个设置高阈值和低阈值的对话框，

载入体数据后，数据被读取到 CMITKTestDoc 类的
mtikVolume * m_Volume 中，这时表面重建按钮变
为有效。②将保存有体数据的成员 m_Volume 交给
mitkMarchingCubes * mc，再运行该算法 mc-＞ Ｒun
()完成表面重建功能。③将重建后的数据交给 mit-
kMesh * m_Mesh，m_Mesh 通过 GetMesh 函数交给
mitkSurfaceModel * m _ SurfaceModel，调用 m _ Sur-
faceModel-＞ GetProperty( )设置面绘制方法并设置
表面材质属性、颜色、光照等。④通过 mitkView *
view-＞ AddModel( ) 把 m_SurfaceModel 交给 view，
view-＞ show()在主界面右侧窗口中显示模型，调用
view-＞ Update()更新界面。⑤利用 mitkPLYBinary-
Writer将三维几何模型保存成 ply格式。

2 人体髋部组织几何建模实现

2． 1 几何建模系统界面设计
根据以上分析，利用 Visual Studio C ++软件进

行虚拟手术系统界面的设计，如图 1 所示。其中各
个菜单的子菜单如图 2 所示。几何建模界面如图 3
所示，区域生长对话框如图 4 所示。

图 1 虚拟手术系统界面
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图 2 菜单栏子菜单

图 3 几何建模界面

图 4 区域生长对话框

其中: : 医 学 图 像 浏 览 功 能。

:交互式分割按钮。 :区域生长
对话框按钮。 :三维重建按钮。

Different Value 和 Change Value 输入框设置生
长准则的两个参数。
2． 2 人体组织三维重建程序设计
人体组织几何三维重建就是从一组二维医学图

像中进行边界识别分割，提取物体相关表面信息来

重新还原物体的三维模型，从而真实的反映人体器

官的生理结构。目前人体组织几何建模三维重建方
法主要分两种:表面重建和体重建。表面重建可以
将任意组织的表面结构表达出来，但无法表达组织

器官的内部结构。体重建不仅能够表达组织器官的
表面信息还可以表现其内部结构，但是其计算量太

大，并且生成的体模型内部存在大量空洞。由于本
研究中的虚拟手术系统对三维模型的内部表现要求

不高，最重要的是要求模型内部必须是连续贯通的，

其内部的填充在接下来的工作中实现，因此选用了

表面重建方法。三维重建模块程序流程图如图 5
所示。

图 5 三维重建程序流程图

3 髋部骨和肌肉几何建模结果

肌肉的数据来源为本课题组一名健康男性在哈

尔滨医科大学附属第一医院拍摄的髋关节 MＲI 图
像，采用轴位连续断层扫描方式，选择 T2 加权自旋
回波序列。扫描参数如下:矩阵 512 × 512，层厚 3
mm，视野 FOV17 cm，共计 182 层。骨的数据来源同
区域生长模块。本模块的软件环境:使用 Visual C
++开发环境在 Windows PC 平台上实现。硬件环
境:CPU 为 AMD Athlon 7750 双核，内存 4G。提取
的程序运行结果包括:研究对象在相同种子点不同

参数下应用区域生长算法的分割结果;研究对象在

不同种子点相同参数下应用区域生长算法的分割结

果;分别应用区域生长算法和交互式分割算法分割

股骨的结果;分别应用区域生长算法和交互式分割

算法分割半腱肌的结果。
1)以源图像骨薄肌中选取的点为种子点，参数

dv和 cv均取 30，利用区域生长算法分割出的肌肉
如图 6 所示。
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图 6 肌肉分割结果( dv = cv =30)

2)以源图像骨薄肌中选取的点为种子点，参数
dv和 cv均取 90，利用区域生长算法分割出的肌肉
如图 7 所示。

图 7 肌肉分割结果( dv = cv =90)

3)以源图像半腱肌中选取的点为种子点，参数
dv和 cv仍取 30，利用区域生长算法分割出的肌肉
如图 8 所示。

图 8 肌肉分割结果

4)以股骨中的一个点为种子点，由于骨的灰度
值较大，因此参数 dv取 300，cv 取 900。股骨的分割
结果如图 9 所示。

图 9 股骨分割结果

分割结果 1) ～ 4)表明，以源图像股薄肌中选取
的点为种子点，参数 dv和 cv均取 30，利用区域生长
算法可以分割出完整的股薄肌切片。但是对于同样
的种子点，当参数 dv和 cv均取 90 时，由于选择的参
数较大，利用区域生长算法分割出连通的多块肌肉。
如果参数 dv和 cv均取 30，在参数不变的情况下，选
取边界模糊的半腱肌中的一个点作为种子点，分割

出了包括半腱肌在内的多块肌肉。从肌肉和骨的分
割结果可以看出，区域生长算法对参数的控制和种

子点的选择要求较高，对边界较模糊的组织容易提

取出分割对象以外的多个部分即出现过度分割。

5)医学数据来源与区域生长模块相同，利用交
互式分割算法对人体肌肉和骨骼进行分割处理，半

腱肌的分割结果如图 10 所示，股骨分割结果如图
11 所示。

图 10 肌肉分割结果

图 11 股骨分割结果

从分割结果 5)可以看出，交互式分割方法可以
的分割出任何感兴趣的组织和器官，但是该方法操

作起来比较费时，并且对操作者有较高的要求，因

此，对于股骨这样边界清晰且灰度值差比较大的组

织可以直接选用区域生长算法进行分割，而对于半

腱肌等边界模糊的肌肉组织，就可以考虑选用交互

式分割方法，或者首先采用交互式分割将感兴趣的

区域大体的分割出来，将灰度值相差不大的组织分

离出去，再利用区域生长方法就可以更好的分割出

想要的结果，既有效的避免了区域生长方法的过度

分割，也提高了分割的效率。
由于三维重建的几何模型是由计算机合成的，

非自然图像，用户在重建模型的过程中，根据需要设

定和调整相关参数，因此很难定量的对三维重建的

结果进行评估。目前对三维重建质量的评估主要是
主观上的，根据操作者的解剖学经验或对比真实的

人体器官，对三维模型的关键特征点进行比较，来判

断重建结果的优劣。下面是本软件重建的三维几何
模型与真实的人体肌肉和骨骼结构的对比:

缝匠肌对比如图 12 所示:(a)为真实人体缝匠
肌结构，(b)为基于本软件建立的缝匠肌几何模型。

图 12 缝匠肌对比图

5第 2 期 王沫楠，等:人体髋部组织几何建模程序实现



髋骨对比如图 13 所示:(a)图为真实人体髋骨
正面结构，(c)图为真实人体髋骨背面结构，(b)和
(d) 为基于本软件建立的髋骨正面和背面几何
模型。

图 13 髋骨对比图

从图 12 和图 13 可以看出，本软件重建的三维
几何模型与真实人体肌肉和骨骼的生理结构基本吻

合，能够表现出相应肌肉和骨骼的细节特征。在未
来的研究中，将考虑生成体模型方法和程序实现，以

便与研究组设计的体网格划分模块和生物力学有限

元分析模块连接在一起。

4 结 论

本软件实现了同时载入多张医学图像的功能。
提供了区域生长和交互式分割两种分割方法，可以

同时利用两者对图像进行分割，结合各自的优点和

适用范围，使分割结果更加精确且保证了分割的速

度。本软件可以不必保存分割后的数据直接进行三
维重建，使界面左侧的图像分割和右侧的三维重建

保持同步，可以直接根据三维重建的效果对二维图

像的分割进行修改，省去了以往软件必须先保存再

重建的繁琐操作。依据所提出的方法，对人体髋部
骨和肌肉进行了几何重建，重建的三维模型能够表

现出相应部位的细节特征。
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