
前 言

随着数字化成像技术的发展，利用计算机断层

扫描、超声、核磁共振成像医学诊断设备可以获得含

有人体组织信息的一系列二维数字断层影像，为医

生的临床诊断提供客观依据［1］，但是传统的二维医学

影像缺乏立体性、直观性以及轴向三维结构信息，如

果医生经验不足，容易造成漏诊或误诊［2］。随着科技

水平和临床医学诊断要求的不断提高，将二维医学

影像序列转化为空间立体的三维模型已成为医学图

像处理领域的研究热点［3-4］。

目前，医学影像三维重建技术主要有两种方法，

即体绘制与面绘制［5］。面绘制算法利用计算机图形

学的原理和方法，直观简洁地反映目标物体的三维
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【摘要】在传统的光线投射算法中，由于传递函数具有非线性，导致奈奎斯特采样定律常常无法被满足，影响生成模型的质

量，因此，本研究提出一种基于改进预积分技术的光线投射算法。首先在传统光线投射算法中引入预积分分类技术，利用

其面对任何非线性传递函数都可以规避最大奈奎斯特采样频率的优势提升三维重建模型的质量；然后利用设计的预积分

加速算子，优化不透明度与颜色值的计算方法，简化预积分合成流程，缩短三维模型重建的时间。实验结果显示，利用本

文算法对人工合成的三维圆锥进行重建，速度可提升22.5%，对真实的冠脉计算机断层扫描图像进行重建，绘制速度可提

升23.8%，并且生成三维圆锥图像的均方误差值小于传统光线投射算法，结构相似度值大于传统光线投射算法，证明本文

算法既可以提高重建模型的质量，也可以提升重建速度。
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Abstract: Due to the nonlinearity of the transfer function in the traditional ray casting algorithm, Nyquist sampling theorem

often can't be satisfied, which affects the quality of the generated model. Therefore, a novel ray casting algorithm is proposed

for three-dimensional (3D) reconstruction based on improved pre-integration technology. The pre-integration classification

technology is introduced into the traditional ray casting algorithm to improve the quality of the reconstructed 3D model by

avoiding the maximum Nyquist sampling frequency for any nonlinear transfer function. Then, the pre-integration
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结构；体绘制算法直接利用原始三维医学体数据构

造三维模型，不需要任何中间图元参与，因此也被称

为直接体绘制［6］。由于体绘制方法可以将物理属性

引入绘制过程，增加模型真实性，使用户观察到目标

的细节信息，因此应用更为广泛［7］。目前，常用的体

绘制算法包括三维纹理映射［8］、溅射算法［9］、光线投

射算法［10］、频域体绘制算法［11］和错切 -变形算法［12］

等。光线投射算法是目前体绘制技术中重建质量最

高的方法，重建后的三维模型可以实现对目标进行

全方位观察，包括旋转、缩放和拖动等交互操作，客

观清晰地辅助医生观察重建模型［13］。在实际应用

中，由于医学体数据的信息量极为庞大，每次重新计

算都会消耗大量时间，光线投射算法在重建速度方

面毫无优势［14］。

针对常用的5种直接体绘制算法，有研究者对三维

重建技术在生成模型质量和重建速度方面做出诸多改

进。Deakin等［15］利用切比雪夫所提出的距离计算方法，

设计一种新型的空体素跳跃算法，大幅提升医学影像

三维重建的速度。王逸夫等［16］提出一种改进的光线投

射算法，通过简化重采样过程中三线性插值的复杂性

并与切比雪夫空体素跳跃法相结合的方法，在保证三

维重建模型质量的同时缩短算法运行时间。郭全［17］提

出一种基于复剪切波的图像融合方法，通过改进快速

轮廓树构建算法，设计一种既能缩短体绘制渲染时间，

还可以提高三维模型质量的方法。王淼淼［18］利用包围

盒算法和光线提前终止技术对传统的光线投射算法加

以改进，减少无效体素的重采样与无效光线数量，提高

三维重建的图像质量与算法效率。宫宁等［19］提出一种

基于反距离加权插值和改进采样点数据合成的医学影

像三维重建算法，通过反距离加权插值方法提升绘制

速度的同时通过增加采样点的个数的方法提高三维重

建的成像质量。

本研究提出一种基于改进预积分技术的光线投

射算法的医学影像三维重建算法，引入预积分加速

算子，优化预积分合成流程，提高绘制出的图像质量

的同时提升图像的绘制速度。

1 方 法

1.1 传统光线投射算法

光线投射算法［13］是体绘制技术中重建质量最高

的方法，重建后的三维模型可以实现对目标进行全

方位观察，包括旋转、缩放和拖动等交互操作，客观

清晰地辅助医生观察重建模型。因此，本研究将以

光线投射算法作为冠脉三维重建的基础算法。

光线投射算法是一种基于二维影像序列的直接

体绘制算法，将二维影像数据中的三维特征进行高

质量重现。该方法的基本思想是从屏幕上的每一个

像素点发出一条射线，此射线穿过体数据集，并按照

一定的步长沿着射线的方向进行采样［10］。对于每个

采样点，计算其颜色值和不透明度，然后，通过前向

或后向逐点计算，累积每个像素的颜色值和不透明

度，最终得到每个像素的最终颜色值，由这些像素组

成最终的三维重建模型。传统光线投射算法流程示

意图如图1所示。

1.2 传统的体绘制分类技术

在光线投射算法中，体绘制分类计数是其中重

要的环节之一。医学体数据分类是通过传递函数实

现的，利用不同的颜色值将不同的组织分开，传递函

数一般为一阶线性分段函数。传统的分类方法有先

分类和后分类两种［20］。

先分类方法如图 2 所示［21］。在光线投射算法的

第一个步骤中，将体数据的颜色值加载到数据场中，

然后进行重采样插值运算，此时若改变传递函数，三

维体数据场将重新赋值，增大计算量。重采样插值

过程是对颜色值进行计算，重建模型往往无法得到

正确物理属性，因此先分类方法存在固有缺陷。

为了将预设的光学属性正确映射到三维模型，

后分类方法逐渐被应用于光线投射算法。该方法改

进分类流程，首先利用原始体数据场标量值进行重

采样插值运算，得到各重采样点的标量值，然后通过

传递函数对重组后的数据场赋颜色值和不透明度

值，最后进行采样点数据合成运算（图 3）。通过后分

类方法可以将预设置的物理属性正确映射至三维模

型，但是该方法需要对每个采样点都进行映射，重建

速度有待提升［21］。

三维体数据场

体数据分类

发出射线/重采样

给数据点附颜色值 给数据点附不透明度值

发出射线/重采样

计算采样点的颜色值 计算采样点的不透明度值

采样点数据合成

得到三维模型

图1 传统光线投射算法流程图

Figure 1 Flowchart of traditional ray casting algorithm
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1.3 预积分技术

预积分技术的思想源于体绘制积分。根据奈奎

斯特采样定律［22］，只有当采样频率超过原始信号最

高频率的两倍，才可以将信号完整复现。在三维重

建的过程，由于一阶传递函数的非线性，在某些情况

下传递函数存在突变区域，造成奈奎斯特频率剧增，

影响三维模型的质量，因此本研究采用预积分技术

提升三维重建绘制质量。预积分技术将体绘制的整

个过程分为两个步骤，首先是沿视线方向对连续的

体数据标量场进行采样，然后是通过对预积分表查

找的方式对每两个采样点之间的线段做体绘制积

分。基于预积分的光线投射算法是逐段积分的方

式，传统光线投射算法是逐切片积分的方式［23］。

医学影像三维重建常采用吸收-发射模型。假设

x ( t ) 是穿过医学体数据场的某一条光线，t是视点到

采样点的距离，那么光线上采样点的标量值为

s ( x ( t ) )。如果用距离值 t代表标量值 s，那么就将光

线吸收系数定义为 κ ( t ) = κ ( s ( x ( t ) )，颜色发射系数

定义为 c ( t ) = c ( s ( x ( t ) )。在预积分中，首先需要对

连续的体数据标量场 s(x)进行采样，随后通过查找表

的方式对每一小段的颜色值和不透明度值Ai 进行积

分。假设第 i个采样段的起始点 sf = s ( )x ( )id ，采样终

点 sb = s ( )x ( )( )i + 1 d ，其中，d为采样长度，表示的是

某一采样段起始点和终止点之间的距离。假设光线

上有两个固定采样点 t = m1 和 t = m2，二者之间的吸

收函数表示为 τ (m1, m2) = ∫m1

m2

κ ( t )dt。第 i 个采样段

的Ai可以表示为：

Ai = 1 - e
-∫

i ⋅ d

( )i + 1 ⋅ d
τ ( )s ( )x ( )t dt

（1）

对其近似表示可以得到：

Ai ≈ 1 - e
-∫

0

1
τ ( )( )1 - t sf + tsb d ⋅ dt

（2）

通过计算可以得到，采样段的Ai只与 sf、sb 和 d有

关。相应地，颜色值Ci可以表示为：

Ci ≈ ∫
0

1

c ( )( )1 - t sf + tsb × e
-∫

0

t
τ ( (1 - t′) sf + t′sb)d ⋅ dt′

d ⋅ dt （3）

与 Ai 的计算方式类似，Ci 同样只与 sf、sb 和 d 有

关，体绘制预积分要考虑Ai 对颜色值的调和作用，像

素强度 I用式（4）表示：

I ≈ ∫
0

1

c ( (1 - t ) ⋅ sf + t ⋅ sb) ⋅ τ ( (1 - t ) ⋅ sf + t ⋅
sb) × e

-∫
0

t
τ ( (1 - t′) ⋅ sf + t′ ⋅ sb)d ⋅ dt′

d ⋅ dt （4）

通过上述推导，I 只与 sf、sb 和 d 有关。如果 d 是

一个常数，只需要对 sf 和 sb 进行计算，便可以得到 I，

有效减少积分运算的复杂性。预积分方法可以规避

最大的奈奎斯特采样频率，提升三维重建绘制质量；

但是预积分技术在绘制过程中，查找预积分表需要

耗费不必要的时间，因此本研究提出基于改进预积

分技术的光线投射算法，以提升重建速度。

1.4 改进的预积分技术

在预积分技术中，第 i个采样段的不透明度值为

Ai，颜色值为 Ci，针对不同的采样起点 sf、采样终点 sb

以及采样长度 d组合，都需要重新计算。由于积分计

算比较复杂，因此简化式（2）和式（3）成为优化预积

分的重点。本研究将上述两式优化，提出预积分加

速算子，同时将预积分合成过程简化，实现对预积分

光线投射算法的加速。将式（2）通过 sf、sb 和 d表示，

则会有：

Ai = A ( sf, sb, d ) （5）

假设 T ( s ) = ∫
0

s

τ ( s )ds，经过近似变化 Ai 可以改

写为：

Ai ( sf, sb, d ) = 1 - e
-

d

sb - sf

(T ( sf) - T ( sb) )

（6）

在 d 一定的情况下，对于不同的 sf 和 sb，只计算

T ( s )积分的大小就可以得到Ai。同样地，将式（3）通

过 sf、sb和d表示，则会有：

Ci = C ( sf, sb, d ) （7）

假设 K ( s ) = ∫
0

s

c ( s )ds，经过近似变化 Ci 可以改

写为：

Ci =
d

sb - sf

( K ( sb) - K ( sf) ) （8）

通过 T ( s ) 与 K ( s ) 两个预积分加速算子实现对

预 积 分 的 加 速 ，只 对 T ( s ) = ∫
0

s

τ ( s )ds 和 K ( s ) =

∫
0

s

c ( s )ds两个积分算子计算，即可求解式（6）和式（8）

的不透明度值和颜色值，有效简化积分运算，提升三

维重建速度。

为进一步提升绘制速度，本研究对体绘制积分

中的合成步骤进行优化，假设第 i个采样段的颜色值

为 C i
now，不透明度值为 αi

now，进入第 i个采样段之前的

图2 先分类示意图

Figure 2 Schematic diagram of first classification

传递函数 插值

图3 后分类示意图

Figure 3 Schematic diagram of post classification

传递函数插值
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颜色值为 C i
in，不透明度值为 αi

in，光线从第 i个采样段

射出后的颜色值为 C i
out，不透明度值为 αi

out，预积分合

成计算公式为：

C i
outα

i
out = C i

inα
i
in + C i

nowα
i
now (1 - αi

in ) （9）

αi
out = αi

in + αi
now (1 - αi

in ) （10）

在合成计算中，每次都需要对上述公式进行反

复迭代，得到C i
out 和 αi

out，运算复杂。由于在医学体数

据进行三维重建时，一般来说 α1
in = 0，并且不是所有

的光线都能成功投射到屏幕上，假设在第 n个采样段

上光线不透明度达到最大值 1或者完成合成运算时，

设定αn
out = 1，因此式（9）可以转化为：

I = C n
out =∑

i = 0

n

C i
nowα

i
now (1 - αi

in ) （11）

通过以上对预积分的合成计算进行简化可以有

效提升运算速度。

本研究在光线投射算法中引入预积分技术来提升

图像质量，提出预积分加速的简化算子，对Ci和Ai的计

算进行加速，同时简化预积分合成计算的公式，提出基

于改进预积分技术的光线投射算法，既可以提升传统

光线投射算法的重建速度，也可以提升模型质量。

2 实验结果与分析

2.1 实验设备与数据库

本实验是在 Windows 10 系统下的 Visual Stduio

2019 环境中进行的，实验 CPU 为 AMD Ryzen™ 7

4800H，计 算 机 内 存 为 16 GB，显 卡 为 NVDIA

GeForce GTX 1650，显存为 4 GB。实验数据采用 20

张人工合成的三维圆锥图像进行客观评价，大

小为 1 100×850 像素，层间距为 0.75 mm。在真实医

学数据方面，数据库选用来自于北京协和医院的真

实患者冠脉断层影像，共 215张切片，图像为DICOM

格式，大小为512×512像素，层间距为0.5 mm。

2.2 人工合成三维图像重建结果与分析

本实验利用均方误差值（Mean Square Error,

MSE）［24］和 结 构 相 似 性 系 数（Structural Similarity,

SSIM）［25］两个客观评价指标对三维模型的重建质量

进行评价，MSE的计算式如下：

MSE =
∑
x = 1

M∑
y = 1

N

( f1 ( x, y ) - f2 ( x, y ) )2

M × N
（12）

其中，M 为像素的列数，N 为像素的行数，f1 ( x, y ) 和

f2 ( x, y )分别表示为在同一视角下原始图像和三维重建

图像的三通道的像素值。MSE越小，三维重建质量越好。

SSIM计算如下：

SSIM =
(2μx μy + C1) (2σxy + C2)

( μ2
x + μ2

y + C1) (σ 2
x + σ 2

y + C2)
（13）

其中，μx 和 μy 分别表示两张进行对比图像 3个通道的

像素均值，σx 和 σy 分别表示两张图像的方差，σxy 表示

协方差，并且C1 = ( K1 L )2 和C2 = ( K2 L )2，一般而言，

K1 = 0.01，K2 = 0.03，L = 225。SSIM 的范围为 0~1，

SSIM越接近1，重建图像的质量越好。

实验结果对比如表 1 所示，圆锥重建时间取 10

次实验的平均值。基于预积分技术的光线投射算法

与传统的光线投射算法相比，重建速度几乎相差无

几。通过预积分加速算子对预积分技术进行改进，

相较于传统的光线投射算法，提出算法可以提升三

维圆锥重建速度 16.0%。本研究提出基于改进预积

分技术的光线投射算法，不但采用预积分加速算子，

而且将预积分合成计算公式加以改进，将传统光线

投射算法重建速度提升 22.5%。综上所述，本研究提

出的基于改进预积分技术的光线投射算法可以有效

提升三维圆锥重建速度。

为验证圆锥三维重建的图像质量，本研究对传

统的Levoy光线投射算法、基于预积分技术的光线投

射算法和基于改进预积分技术的光线投射算法的模

型质量方面进行对比，三维圆锥重建结果如图 4 所

示，具体实验结果如表2所示。

由于圆锥切片数据量较少，几种算法重建出的

三维圆锥堆叠感明显，均与圆锥原图相差较大。在

基于预积分技术的光线投射算法和基于改进预积分

技术的光线投射算法中，采样过程和绘制过程分离，

在视觉感官上，重建模型明显更接近原始圆锥，有更

加丰富的立体感，但是二者在重建效果方面差别不

大。在客观评价指标的对比方面，基于预积分技术

的光线投射算法和基于改进预积分技术的光线投射

算法 MSE 均小于传统光线投射算法，二者重建圆锥

SSIM均大于传统光线投射算法，证明提出方法的有

效性。综上所述，基于改进预积分技术的光线投射

算法不但可以提升传统光线投射算法的重建速度，

也可以提升重建质量。

算法

光线投射算法［10］

基于预积分技术的光线投射算法

基于预积分加速算子的光线投射算法

基于改进预积分技术的光线投射算法

圆锥重建时间

2.13

2.06

1.79

1.65

表1 人工合成三维图像重建时间指标对比（s）
Table 1 Comparison of time for 3D image

reconstruction of synthetic cone (s)
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2.3 真实医学影像三维重建结果与分析

本实验对真实冠脉医学影像序列进行三维重

建，重建时间对比如表 3所示。基于预积分技术的光

线投射算法和传统光线投射算法相比，重建速度大

致相当。引入预积分加速算子后，较传统的光线投

射算法而言，基于预积分加速算子的光线投射算法

可以将冠脉重建速度提升 18.5%。本研究提出的改

进预积分技术的光线投射算法不但采用预积分加速

算子，而且将预积分的合成流程加以改进，相较于传

统的光线投射算法，可以将冠脉绘制速度提升

23.8%。综上所述，本文算法可以有效提升医学三维

重建的速度。

在医学三维重建质量方面，冠脉的重建结果如

图 5所示。相对于传统的光线投射算法，本实验中的

两种基于预积分的光线投射方法，在重建模型清晰

度方面有了极大提升，但是重建体的质量相差不大。

在观察模型的局部放大图时，传统的Levoy光线投射

算法存在明显的锯齿现象，严重影响对三维重建模

型的观察，而两种基于预积分的重建方法完全消除

了锯齿现象，重建模型有丰富的立体感。结果表明，

预积分技术可以有效提升模型的质量。

3 结 论

传统的光线投射算法生成的三维模型的质量与

绘制速度均有待提高。针对传统的体数据分类方法

无法得到正确物理属性的固有缺陷，本研究引入预

积分技术改进光线投射算法，消除由于不满足奈奎

斯特采样定理造成的锯齿现象，提升三维重建模型

的质量。此外，针对预积分技术在绘制过程中耗时

较长的问题，本研究提出预积分加速算子，简化预积

a：原始图像 b：Levoy光线投射算法 c：基于预积分技术的

光线投射算法

d：基于改进预积分技

术的光线投射算法

图4 三维圆锥图像重建结果

Figure 4 Results of 3D cone image reconstruction

表2 人工合成三维图像重建结果对比

Table 2 Results comparison of 3D image reconstruction of
synthetic cone

算法

光线投射算法［10］

基于预积分技术的光线投射算法

基于改进预积分技术的光线投射算法

圆锥MSE

137.12

103.76

107.93

圆锥SSIM

0.724 2

0.843 3

0.835 9

算法

光线投射算法［10］

基于预积分技术的光线投射算法

基于预积分加速算子的光线投射算法

基于改进预积分技术的光线投射算法

冠脉平均绘制时间

17.36

16.07

14.15

13.23

表3 医学影像三维重建时间对比（s）
Table 3 Comparison of medical image 3D reconstruction time (s)

图5 冠脉三维重建结果

Figure 5 Results of coronary artery 3D reconstruction

b：基于预积分技术的光线投射算法 c：基于改进预积分技术的光线投射算法a：Levoy光线投射算法
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分合成计算公式，实现预积分技术的加速。实验结

果表明，预积分技术可以有效提升光线投射算法的

模型质量，提出的基于改进预积分技术的光线投射

算法可以有效提升传统光线投射算法的速度。
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