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Die Bildgüte von Lungenaufnahmen hängt wesentlich von der Detailerkennbarkeit, 
dem Kontrastverhalten und dem Bildrauschen ab (KRIEG, 1977, GRAYet al., 1978). In 
der vorliegenden Untersuchung wurde versucht durch eine digitale Bearbeitung eine 
Verbesserung von Lungenaufnahmen bei interstitiellen Lungenerkrankungen zu 
erreichen. 
Untersucht wurden Lungenaufnahmen auf konventionellem oder wide dynamic 
range-Filmmaterial (DUPONT) von Patienten mit Silikose oder Morbus Boeck Die 
Bilder wurden mit einem Trommelmicrodensitometer (Optronix International, Inc., 
Chelmsford, Mass) mit einer Bildtiefe von 8 bit digitalisiert. Die gerasterten Grauwert- 
bilder hatten eine maximale Größe von 4096~ Bildpunkten. Dies entspricht einer 
Auflösung von 20 Umm. Die weitere Verarbeitung erfolgte mit einem interaktiven 
Bildverarbeitungssystem, dem Interpreter PIC (ENGELMANN und MEINZER, 1984), 
auf einer IBM 3032. Durch Skalierung mit einem Medienwertoperator wurden niedri- 
ger aufgelöste Bilder mit einer Matrixgröße von 2048~, 10242, 512~ und 25$ Bildpunk- 
ten hergestellt. Die weitere Bildverarbeitung benutzte folgende Techniken: Histo- 
gramm-Modifikationen, Glättungsverfahren und Kontrastverbesserungen. 
Unter den Histogramm-Modifikationen wurden die Grauwertnormierung und Lineari- 
sierung ausgewählt. Bei der Digitalisierung wird der zur Verfügung stehende Grau- 
wertbereich von 256 Stufen nicht voll ausgenützt (Abb. l). Durch die Bifdnormierung 

Abb. 1 : Bildausschnitt, unbearbeitet 
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kann dies korrigiert werden. Dazu werden die Grauwerte linear auf den zurVerfügung 
stehenden Bereich von 0-255 Graustufen so auseinandergezogen und verschoben, 
daß die gesamte Grauwertskala ausgenutzt wird. Der Kontrast steigt, da die Differenz 
zwischen den ,,benutztenu Grauwerten zunimmt. Die Effektivität dieses Operators ist 
besonders hoch, wenn er auf einen Bildausschnitt mit eingeschränktem Grauwert- 














