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Zusammenfassung In diesem Beitrag wird ein System zur automati-
schen Diagnoseunterstiitzung von Patienten mit einseitigen Gesichtslah-
mungen vorgestellt. Einseitige Gesichtsldhmungen verursachen Asymme-
trien im Gesicht, auf deren Analyse das System basiert. Die Schwerpunk-
te des Beitrags sind die Beschreibung des Moduls zur Lokalisation und
Verfolgung von Gesichtern und Gesichtsmerkmalen, der Extraktion von
Merkmalen beziiglich der Gesichtsasymmetrien und der Klassifikation
eines Gesichts in ,gelahmt“ oder ,gesund“. Erginzend werden erste Er-
gebnisse vorgestellt.
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1 Einleitung

Einseitige Lahmungen des Nervus Facialis (Gesichtsnerv) spiegeln sich durch
Asymmetrien im Gesicht der betroffenen Person nieder. Diese Asymmetrien
konnen gezielt verstirkt werden, wenn der Patient spezielle mimische Aufga-
ben, wie “Stirnrunzeln” oder “Zahnezeigen” ausfiihrt.

Im Rahmen des SFB 603 Teilprojekt B3 wird ein System zur Diagnoseun-
terstiitzung von Patienten mit einseitigen Gesichtslihmungen entwickelt. Diese
Patienten stellen mit ca. 99% die grofite Patientengruppe dar [2]. Fiir das System
gibt es zwel Aufgabengebiete. Zum einen wird die Diagnose von Gesichtsparesen,
die bislang auf subjektiven Einschatzungen eines Artzes beruht, durch Messun-
gen objektiviert. Zum anderen kann das System auch wéihrend der Rehabilitation
eingesetzt werden. Ein Teil der Rehabilitation stellt die wiederholte Aktivierung
der Gesichtsmuskulatur in Form von mimischen Bewegungen dar. In diesem Zu-
sammenhang kann das System als ,,Heimtrainer* benutzt werden.

* Diese Arbeit wurde vom Sonderforschungsbereich 603 gefordert
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Bild 1. Lokalisierung eines Gesichts

Der Beitrag gliedert sich wiefolgt: Im nachsten Abschnitt (Abs.2) beschrei-
ben wir die Lokalisation und Verfolgung von Gesichtern und Gesichtsmerkmalen.
Die Extraktion von Merkmalen zur Asymmetrie eines Gesichtes wird in Abs. 3
erlautert. Diese Merkmale werden in Abs. 4 zur Erkennung von Lihmungen im
Gesichts benutzt. Ergebnisse werden in Abs. 5 prisentiert. Eine Zusammenfas-
sung (Abs.6) schliesst den Beitrag ab.

2 Lokalisierung und Verfolgung von Gesichtern und
Gesichtsmerkmalen

Eine zentrale Komponente des Systems ist die Lokalisation (Bild 1) und Ver-
folgung (Bild 3) des Patientengesichts und der Gesichtsmerkmale. Dabei wird
gefordert, dass der Patient vor einem statischen Hintergrund sitzt, von dem
ein Farbbild b (Bild 1a) aufgenommen wurde. Die Lokalisation und Verfolgung
des Patientengesichts findet in Portraitaufnahmen (Kopf/Schulterbildern) statt.
Zur Initialisierung wird das Patientengesicht in einem bindren Differenzbild d
(Bild 1¢), das aus b und einer Portraitaufnahme f (Bild 1b) berechnet wurde,
lokalisiert.

Den obersten Punkt des Kopfes H findet man durch zeilenweise Suche in d
vom oberen Bildrand nach unten. Dabei ist H der Mittelpunkt des ersten zu-
sammenhangenden Bereichs in einer Zeile der Vordergrundregion. Die Schulter-
punkte S; und S5 werden durch Absuchen des Bildrandes ermittelt. Mit den
Verbindungslinien H S (1) bzw. H 85 (I3) lassen sich die Halspunkte N und
N5 bestimmen. Berechnet man fiir jede Zeile die Differenz der 2 Koordinaten

der Punkte von [; und der linken Seite der Benutzerregion, so ist N1 der Punkt



Bild 2. Lokalisierung von Gesichtsmerkmalen

mit maximaler Differenz. Der Halspunkt N, wird analog bestimmt. Aus den
Punkten H, N; und N2 wird der Mittelpunkt des Kopfes Fjpr bestimmt:

= M, vFu = M Von F'j; suchen finf Strah-
len in Richtung W (est), NW N, NO und O. Die dabei von Fp; am weitesten
entferntesten Punkte der deergrundreglon sind die Stiitzstellen F'; bis F'5 der
Gesichtskontur. Die Punkte Fy, F3 und F4 gespiegelt an der Verbindungslinie
Fi F5 ergeben die Punkte F'g, F; und Fy.

Zur Verfolgung eines Gesichts werden die Stiitzstellen F; bis F5 in einer
Bildsequenz verfolgt. In Richtung der Strahlen, die zur Lokalisation eingesetzt
wurden, werden von den Stiitzstellen aus an jedem Punkt die Differenz zwischen
Vordergrund f und Hintergrund b berechnet (Bild 3) und der Punkt bestimmt,
an dem sich der Unterschied signifikant dndert. Diese Positionen werden als neue
Stiitzstellen genommen.

Die Lokalisation der Gesichtsmerkmale Augen und Mund geschieht mit Hilfe
eines parametrischen Modells (Bild 2). Zur Lokalisation werden zuerst fiir die
Augen-, dann fiir die Nasen/Mund-Region die Parameter optimiert. Zur Opti-
mierung wird ein lokales Simplexverfahren benutzt [1]. Dabei soll moglichst viel
Kantenenergie bei geringem Flacheninhalt umranden werden.

Abschliessend werden die Augen- und Mundwinkel lokalisiert. Diese Posi-
tionen zeichnen sich dadurch aus, dass sie gegeniiber ihrer Umgebung dunkler

Bild 3. Gesichtsverfolgung Bild 4. Augen-, Mundwinkel



erscheinen (Bild 4). Die Lokalisation erfolgt, indem spaltenweise die Mittelwer-
te p und die minimalen Grauwerte m bestimmt werden. Liegt das Verhéiltnis
der beiden Werte unter einem Schwellwert, so wird die Position des minimalen
Spaltenwertes als Winkel des entsprechenden Gesichtmerkmals angenommen.

3 Information iiber Gesichtsasymmetrie

Die Bestimmung der Gesichtlahmung erfolgt aufgrund der Beurteilung der Asym-
metrien im Gesicht. Diese Asymmetrien werden durch die lokale Analyse der
Richtungsinformation in der Umgebung der extrahierten Mund- und Augenwin-
kel bestimmt. Die Richtungsinformation enthilt den Offnungswinkel der Augen
bzw. des Mundes. Bei Gesichtern mit Lihmungen in diesen Bereichen treten hier
starke Abweichungen in den beiden Gesichtshalften auf.

Bild 5. Extraktion von lokaler Orientiernngsinformation

Die lokale Richtungsinformation wird mit Hilfe mittelnder Gausscher Keil-
filter [3] bestimmt. Die in Bild 5 gezeigten Keile rotieren schrittweise iiber Be-
reiche des Gesichts. Fiir jeden Winkel 6 werden die Grauwerte unter den Keilen
gewichtet aufsummiert. Geglattet geben diese Werte die vier Filtersignaturen
Se(9), Sc(6), S7(0) und S (8). Aus dem Vergleich der Signaturen der linken

und rechten Gesichtshilfte resultieren Bewertungen der Gesichtsasymmetrie.

4 Klassifikation von Gesichtslihmungen

Eine Gesichtslahmung wird angenommen, wenn die Asymmetrien, die aufgrund
der Ausfithrung mimischer Ubungen entstehen, iiber einer gegebenen Schwelle
liegen. Um die genannten Asymmetrien von denen, die beispielsweise auf unter-
schiedliche Beleuchtung oder anatomische Gegebenheiten stammen, unterschei-
den 7zu kénnen, werden fiinf Ansichten des Gesichts aufgenommen. In der ersten
ist das Gesicht in entspannter Haltung. Die Asymmetrien, die darin enthalten
sind, diirfen bei der Bewertung der Lahmung nicht mit beriicksichtigt werden.
Die néchsten vier Aufnahmen zeigen den Benutzer mit geschlossenen Augen,
wihrend er die Stirn runzelt, beim Zihnezeigen und beim Mundspitzen. Um die



Asymmetrien des entspannten Gesichts zu eliminieren, wird eine Normierung
(Division) der extrahierten Werte des belasteten Gesichts mit denen des ent-
spannten Gesichts durchgefithrt. Uberschreiten die normierten Werte, die von
den Augen stammen, eine Schwelle, so wird eine Gesichtslahmung im Augenbe-
reich diabnostiziert. Analog wird im Mundbereich vorgegangen.

5 Ergebnisse

Das System wurde mit einer Stichprobe von 19 Personen getestet. 12 hatten
Lahmungen im Mundbereich, 10 im Augenbereich. Tabelle 1 zeigt die Anzahlen
der korrekten Klassifikationen. Zu bemerken ist, dass bei den Fehlklassifizierun-

Auge Mund
geldhmt 7 von 10 (70%) 10 von 12 (83%)
gesund 8 vou 9 (89%) 7 von 7 (100%)

Tabellel. Ergebnisse

gen v.a. im Mundbereich die Lahmungen nur schwach ausgepragt waren.

6 Zusammenfassung

In vorliegenden Beitrag haben wir ein System zur Diagnoseunterstiitzung von Pa-
tienten mit Gesichtslahmungen vorgestellt. Durch die Gesichtslahmungen entste-
hen Asymmetrien in bestimmten Gesichtsregionen. Diese Asymmetrien kénnen
durch bestimmte Ubungen gezielt verstirkt werden. Die Klassifikation basiert auf
der Untersuchung der Asymmetrien, die anf Grund der Ausfithrung der Ubun-
gen entstehen. Extrahiert werden die Asymmetrien mit lokaler Analyse der Ori-
entierungen in der Umgebung der Angen- und Mundwinkel. Uberschreiten die
Asymmetrien gegebene Schranken, so werden Gesichtsparesen angenommen. Ei-
ne Gradulerung der Gesichtslahmung kann mit den vorgestellten Merkmalen
nicht zuverlassig durchgefithrt werden. Ein Prototyp des Gesamtsystems wird
zur Zeit an der HNO-Klinik der Universitit—Erlangen installiert um an einer
grossen Menge Patienten getestet zu werden.
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