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Kurzfassung

Wahrend der Vermessung anatomischer und pathologischer Strukturen anhand von me-
dizinischen Bilddaten in sterilen Umgebungen wie dem Operationssaal ist die Erhaltung
der Sterilitdt essenziell. Aktuell wird dies entweder durch die Abdeckung der bendtig-
ten Eingabegerdte mit Plastikfolie oder mithilfe eines Systems in einem externen Kon-
trollraum gewiahrleistet. Die Steuerung von Letzterem erfolgt dabei indirekt durch die
Weitergabe von Anweisungen an die Assistenten im Kontrollraum oder direkt durch den
operierenden Arzt, indem dieser den Operationssaal verlasst und sich nach der Messung
erneut steril macht. Diese Vorgehensweisen sind jedoch ineffizient und fehleranfillig.
Daher beschéftigt sich die aktuelle Arbeit mit der Vermessung medizinischer Strukturen
iber Freihandgesten, die mithilfe beriihrungsloser Interaktion die Erhaltung der Sterilitat
sicherstellen. Im Rahmen dieser Untersuchungen wird zunichst eine Anforderungsanalyse
anhand von Beobachtungen im klinischen Umfeld und entsprechenden Recherchen durch-
gefiihrt. GemaR dieser erfolgt die Entwicklung der grundlegenden Interaktionskonzepte
zur Handhabung der Benutzungsoberflache und der Navigation in den medizinischen 2D-
und 3D-Bilddaten sowie die Diskussion verschiedener Interaktionstechniken zur Vermes-
sung von Distanzen, Winkeln, Flachen und Volumen. AnschlieBend findet die Umsetzung
der entwickelten Konzepte in einem Prototyp zur Messung von Distanzen statt. SchlieR-
lich wird eine komparative Nutzerstudie durchgefiihrt, die sowohl dem Vergleich der
Freihandgestensteuerung mit der Steuerung iiber Maus und Tastatur als auch der Uber-
priifung der Eignung der entwickelten gestenbasierten Interaktionskonzepte dient. Dabei
stellte sich heraus, dass die implementierte Gestensteuerung der Handhabung per Maus
und Tastatur in den Punkten Genauigkeit und Effizienz unterlegen ist. Als Griinde hierfiir
lassen sich vorrangig die mangelnde Robustheit der Gestenerkennung sowie Schwachstel-
len in den Mechanismen zur Erhohung der Eingabegenauigkeit identifizieren. Daher sind
entsprechende Verbesserungen notwendig, damit die Steuerung liber Freihandgesten als
Alternative zu den bisherigen Vorgehensweisen zur Vermessung medizinischer Strukturen
wahrend der Planung und Durchfiihrung von Interventionen genutzt werden kann.






Abstract

The preservation of the sterility during the measurement of anatomical and pathological
structures based on medical images in sterile environments like the operating theatre is
essential. Currently this is done either by covering the input devices with sterile foil or with
the help of a system in an external control room. The handling of the latter takes place
indirectly via the passing on of instructions to the assistants in the control room or directly
through the operating physician who therefore has to leave the operation theatre and
get sterile again after the measurement. Such practices are inefficient and error-prone.
Hence the current work addresses the measurement of medical structures via freehand
gestures which ensure the preservation of the sterility through touchless interaction.
Within the context of this investigation a requirement analysis based on observations in
a clinical environment and corresponding research is conducted. According to this the
design and development of the essential interactions for the handling of the interface
and the navigation in the 2D and 3D medical images plus the discussion of various
interaction techniques for the measurement of distances, angles, areas and volumes
takes place. Subsequently the developed concepts get implemented in a prototype for
the measurement of distances. Eventually a comparative user study is conducted which
serves as a comparison between the freehand gesture control and the control via mouse
and keyboard as well as an examination of the applicability of the designed gesture based
interaction concepts. In this process it became apparent that the implemented gesture
control is inferior to the control via mouse and keyboard when it comes to precision
and efficiency. The poor robustness of the gesture detection and weak points in the
mechanisms for the enhancement of the input precision could be identified as the primary
reasons for this. Thus appropriate improvements are required in order to use the control
with freehand gestures as an alternative for present approaches for the measurement of
medical structures during the planning and execution of surgical operations.
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1 Einleitung

Sowohl fiir die Planung als auch fiir die Durchfiihrung einer medizinischen Intervention
spielt die Beurteilung anatomischer und pathologischer Strukturen eine wichtige Rolle.
Diese erfolgt anhand entsprechender 2D- und 3D-Bilddaten, fiir deren Aufnahme zahl-
reiche bildgebende Verfahren wie beispielsweise die Computertomographie (CT) und die
Magnetresonanztomographie (MRT) zur Verfiigung stehen. Dabei ist eine rein quali-
tative visuelle Einschdtzung nicht immer ausreichend, wodurch zusitzlich quantitative
Angaben bendtigt werden [1, 2]. So héngt beispielsweise die Therapieplanung bzw. die
Therapierbarkeit eines Tumors von seinem Abstand zu anderem, gesunden Gewebe so-
wie von seinem Volumen bzw. seiner maximalen Ausdehnung ab [3]. Dariiber hinaus
werden wahrend eines operativen Eingriffs ebenfalls Informationen zu den rdumlichen
Verhaltnissen der medizinischen Strukturen bendtigt. Dies ist unter anderem wahrend
der Behandlung eines Aneurysmas der Fall, welches es mit Hilfe von Platindrihten (so-
genannten Coils) zu verschlieBen gilt. Die Abmale der Coils werden dabei anhand des
Durchmessers des Aneurysmas geschatzt. Des Weiteren miissen beim operativen Ein-
setzen von Prothesen die Winkel zu anderen Strukturen stimmen, damit spater keine
Probleme auftreten [2]. AuRerdem fiihren auch Notfalle dazu, dass Messungen wahrend
einer Operation vorgenommen werden miissen, die andernfalls im Laufe der Planung
durchzufiihren waren.

Vor allem in sterilen Umgebungen wie dem Operationssaal ist auch wihrend der Inter-
aktion mit den Bilddaten darauf zu achten, dass die Sterilitit erhalten bleibt [4]. Um
diese Vorgabe zu erfiillen, haben sich bisher einige Vorgehensweisen entwickelt, wel-
che sich jedoch als nicht ideal erwiesen. So besteht eine Moglichkeit darin, dass die
Vermessung an einen aulerhalb des Operationssaals befindlichen Assistenten delegiert
wird. Allerdings ist diese Art und Weise des indirekten Kontakts mit einer umstandli-
chen Kommunikation zwischen Operateur und Assistent verbunden, wodurch es neben
dem personellen und zeitlichen Mehraufwand zu einer hoheren Fehleranfalligkeit kommt.
Letzteres kann vermieden werden, indem der Operateur selbst den sterilen Raum ver-
|asst, um die Messungen im externen Kontrollraum durchzufiihren. Aufwendig ist diese
Lésung dennoch, da der Operateur sich anschlieBend erneut steril machen muss, um die
Operation fortfiihren zu kdnnen. Im Gegensatz zu diesen beiden Vorgehensweisen ware
die direkte Interaktion des Operateurs mit den Bilddaten wiinschenswert, wird bisher
jedoch nur durch das Verpacken von nicht sterilen Eingabegeraten in sterile Folie und zu
Lasten der Benutzungsfreundlichkeit erreicht. Dabei ist ein Reifen der Folie aulerdem
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nicht ganzlich auszuschlieBen [5, 6].

Eine mogliche Losung des Problems zeichnet sich in Form beriihrungsloser Interaktion
mittels Freihandgesten ab, da hier auf den physischen Kontakt mit dem Eingabegerat
verzichtet und somit die Erhaltung der Sterilitat gewahrleistet wird [7, 8]. Auf diese Wei-
se ist eine direkte Interaktion mit den Bilddaten zur Vermessung in sterilen Umgebungen
moglich. Dariiber hinaus handelt es sich bei den Freihandgesten um eine sehr natiirliche
Form der Kommunikation, die der Mensch meist schon vor der Sprache beherrscht und
die mehr Freiheitsgrade als herkémmliche Eingabegerate mit sich bringt. Daher bietet
sich hier die Chance auf eine Vielzahl neuer, einfacher und intuitiver Interaktionsmog-
lichkeiten [5, 6, 9].

Gleichzeitig birgt die Steuerung mit Freihandgesten auch einige Herausforderungen. So
ist die erreichbare Préazision bisher eher gering [10] und insbesondere wiederholte und
langere Interaktion mithilfe von komplexen bzw. aufwendigen Gesten kann schnell zu
Ermiidungen der betreffenden Muskelgruppen fiihren. Des Weiteren erweisen sich un-
terbewusste Handbewegung als problematisch, wenn sie falschlicherweise als bewusste
Eingabe interpretiert werden. Auch sind die moglichen Gesteninteraktionen nicht so leicht
sichtbar wie die Bedienelemente einer herkdmmlichen Benutzungsoberflache, was einen
entsprechenden Ausgleich erforderlich macht [11].

1.1 Zielsetzung und Fragestellung

Im Zuge dieser Arbeit soll die Frage beantwortet werden, inwiefern die beriihrungslose
Interaktion mit Freihandgesten geeignete Interaktionskonzepte fiir die Vermessung me-
dizinischer Strukturen wahrend der Planung und Durchfiihrung einer Intervention bieten
kann. Dabei miissen diese nicht nur die Sterilitat bei der direkten Interaktion mit den
Bilddaten erhalten, sondern auch Kriterien in Bezug auf das Anwendungsgebiet sowie
die Benutzungsfreundlichkeit erfiillen. AuBerdem sind die zuvor erwdhnten Herausforde-
rungen einer Freihandgestensteuerung entsprechend zu behandeln.

Das Ziel der Untersuchungen besteht somit darin, herauszufinden, wie sich die gesten-
basierten Interaktionen so gestalten lassen, dass diese Anforderungen erfiillt werden.

Zu diesem Zweck wird zundchst eine auf Literaturrecherchen und Beobachtungen im
klinischen Umfeld basierende Anforderungsanalyse durchgefiihrt. Anhand dieser sollen
verschiedene Interaktionskonzepte entwickelt und gegeneinander abgewogen werden, um
ein moglichst breites Spektrum an Mdoglichkeiten der Interaktion mit Freihandgesten zur
Vermessung medizinischer Strukturen abzudecken und in die Untersuchungen einzubezie-
hen. Auf diese Weise soll ein Konzept erarbeitet werden, welches beziiglich der gestellten
Anforderungen am besten geeignet ist. AnschlieBend erfolgt dessen Umsetzung in einem
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Prototypen, um anhand einer abschlieRenden, komparativen Evaluierung die Eignung der
entwickelten Interaktionstechniken iiberpriifen zu kdnnen. Dabei wird die Freihandges-
tensteuerung mit der Steuerung des Prototyps iiber Maus und Tastatur verglichen, so
dass eine Bewertungsreferenz fiir Erstere entsteht.

1.2 Uberblick iiber die Arbeit

Nachfolgend soll ein Uberblick iiber die einzelnen Inhalte der Arbeit gegeben werden.
So behandelt Kapitel 2 zunichst die Grundlagen zum Thema Freihandgesten. Dabei
erfolgt die Bestimmung des Begriffes ,Freihandgeste” sowie die Vorstellung einer entspre-
chenden Taxonomie. AnschlieBend werden die Phasen der Gestenausfiihrung beschrieben
und mogliche Eingabegerate fiir Freihandgesten dargestellt. AuRerdem findet eine Aus-
einandersetzung mit den bereits existierenden Arbeiten zu den Themen Freihandgesten
und Vermessung statt, die mit der Einordnung der aktuellen Arbeit in den momentanen
Stand der Wissenschaft endet.

In Kapitel 3 wird eine Anforderungsanalyse als Grundlage der Entwicklung der verschie-
denen Interaktionskonzepte zur Vermessung in medizinischen Bilddaten durchgefiihrt.
Diese basiert sowohl auf Hintergrundrecherchen im Bereich der Medizin und der inter-
aktiven Systeme als auch auf der Hospitation am Institut fiir Neuroradiologie des Uni-
versitatsklinikums Magdeburg. Die wahrend der Hospitation gemachten Beobachtungen
werden dabei ausfiihrlich erldutert. Im Anschluss daran erfolgt die Schilderung der funk-
tionalen und nicht-funktionalen Anforderungen.

Nachdem die Anforderungen an die zu entwickelnden Interaktionstechniken ermittelt wur-
den, findet in Kapitel 4 die Konzeption selbiger statt. Dabei werden zunachst einige,
allgemeine Entwurfsgrundsatze festgelegt, die die Basis der gestenbasierten Interakti-
onskonzepte bilden. AnschlieBend wird das Konzept der Benutzungsoberflache erlautert
und das visuelle Feedback zur Unterstiitzung des Nutzers bei der Interaktion mit den
Freihandgesten vorgestellt. Des Weiteren erfolgt die Schilderung der fiir die Vermes-
sung notwendigen Interaktionen. Den Abschluss des Kapitels bilden die Mechanismen
zur Nutzerunterstiitzung, die die Eingabegenauigkeit erhohen sollen, sowie die Auswahl
eines geeigneten Eingabegerdtes zur Umsetzung der entwickelten Konzepte.

In Kapitel 5 wird schliellich die Implementierung eines Prototyps anhand der zuvor
entwickelten Interaktionstechniken beschrieben. So erfolgt zuerst die Darstellung der ver-
wendeten Entwicklungsumgebung, um danach zu den Algorithmen der Gestenerkennung
und der Umsetzung der Mechanismen zur Nutzerunterstiitzung iibergehen zu konnen.
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Zusatzlich wird die Implementierung einer mit Maus und Tastatur gesteuerten Version
des Prototyps erldutert. Sie ist notwendig, um die abschlieRende, vergleichende Evaluie-
rung zu ermoglichen.

Kapitel 6 widmet sich der komparativen Evaluierung der beiden Prototypen anhand
einer Nutzerstudie. Dabei erfolgt anfangs die Schilderung der Auswahl geeigneter Be-
wertungskriterien und Probanden. An diese schlieBen sich Erlauterungen zum Ablauf der
Studie sowie zu den erzielten Ergebnissen an. Danach findet die Auswertung Letzterer so-
wie deren Zusammenfassung zu Starken und Schwichen des entwickelten Systems statt.
AuBerdem werden die aus den Beobachtungen abgeleiteten Verbesserungsmoglichkeiten
beschrieben. Das Ende des Kapitels bildet eine Diskussion der Resultate der Evaluierung.

AbschlieRend erfolgt in Kapitel 7 die Zusammenfassung der Arbeit sowie der gewon-
nenen Erkenntnisse und erzielten Ergebnisse. In diesem Rahmen wird auch ein Ausblick
auf die Aufgaben weiterfiihrender Untersuchungen zum Thema der Vermessung mit Frei-
handgesten wahrend der Planung und Durchfiihrung von Interventionen gegeben.



2 Grundlagen und Verwandte
Arbeiten

In Vorbereitung auf die weiteren Schritte der Arbeit soll sich das aktuelle Kapitel sowohl
mit den Grundlagen, die in den folgenden Abschnitten vorausgesetzt werden, als auch
mit fritheren Untersuchungen zu verwandten Themen im Bereich der Freihandgesten und
der Vermessung beschéftigen. Die Auseinandersetzung mit verwandten Arbeiten ist dabei
wichtig, um sowohl die dort erzielten Fortschritte und gemachten Erfahrungen nutzen
zu kdnnen, als auch, um die aktuelle Arbeit in den Kontext des momentanen Standes
der Wissenschaft einzuordnen.

Daher sollen im Folgenden zuerst die Grundlagen im Bereich der Freihandgesten niher
beleuchtet werden und anschlieRend die Beschaftigung mit den bereits existierenden Ar-
beiten zu verwandten Themen erfolgen. Den Abschluss bildet schlieRlich die Einordnung
der aktuellen Arbeit in den derzeitigen Stand der Technik.

2.1 Grundlagen Freihandgesten

Da die Konzeption und Umsetzung von freihandgestenbasierten Interaktionstechniken
einen grolen Teil der Arbeit ausmacht, wird nachfolgend ein kurzer Einblick in die The-
matik gegeben.

Den Einstieg stellt dabei die Erlduterung des Begriffes der Freihandgesten sowie einer
entsprechenden Taxonomie dar. Im Anschluss werden die Phasen der Ausfiihrung einer
Geste beschrieben und abschlieRend ein Uberblick iiber die mdglichen Eingabegerate zur
Erkennung von Freihandgesten gegeben.

2.1.1 Begriffsbestimmung

Bevor sich die Bezeichnung der ,Freihandgeste” klar definieren lasst, ist zundchst die
allgemeine Begrifflichkeit der ,Geste” zu klaren. Diese wird laut Preim und Dachselt [11]
im Rahmen der Mensch-Computer-Interaktion (MCI) wie folgt definiert:



6 2 Grundlagen und Verwandte Arbeiten

~Eine Geste ist die Bewegung von Fingern, Hianden und Armen - oder auch
weiterer Kérperteile, wie Kopf, Augen und Lippen - aufgrund einer kom-
munikativen Absicht. Damit enthilt die Bewegung als solche signifikante
Informationen, die an den Computer iibermittelt werden sollen."

Ausgehend von dieser Definition sind unter Freihandgesten solche Gesten zu verstehen,
die ,,mit einer oder beiden Handen frei im Raum ausgefiihrt werden” [11]. Sie kdnnen
dabei sowohl statisch als auch dynamisch verlaufen [11].

2.1.2 Taxonomie

Gesten, und somit auch Freihandgesten, lassen sich zusatzlich hinsichtlich ihres Stils
unterscheiden. Eine entsprechende Taxonomie wurde dabei von Preim und Dachselt [11]
vorgestellt und beinhaltet folgende Gestenarten:

e Deiktische Gesten zum Zeigen und Verweisen

e Manipulative Gesten, die der Handhabung und Manipulation von Objekt dienen,
wobei die Bewegungen der Hand eng mit dem zu verandernden Objekt verbunden
sind

e Symbolische Gesten, die Zeichen bzw. Symbole zum Auslésen von Befehlen
reprasentieren und dabei statisch oder dynamisch sein kdnnen

e Gesten einer Zeichen- und Gebardensprache, die nur im Zusammenhang mit
anderen Gesten derselben Sprache eine Bedeutung erlangen

e Sprachbegleitende Gesten, die parallel zur Sprache erfolgen und in deren Kon-
text zu deuten sind

Zusatzlich wird zwischen diskreten und kontinuierlichen Gesten unterschieden, wobei
Erstere erst nach Abschluss ihrer Ausfiihrung detektiert werden, wahrend die Erkennung
Letzterer fortlaufend erfolgt [11].

2.1.3 Gestenphasen

Die Ausfiihrung einer Geste lasst sich in verschiedene Phasen unterteilen. Diese werden
im Allgemeinen wie folgt abgegrenzt [11]:
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Ruhephase: Stabile Positionierung vor Beginn der Geste

Vorbereitungsphase: Bewegung aus der Ruheposition heraus

Gestenbewegung: Kommunikative Bewegung mit dem hdochsten Aufwand und
dem hdchsten Informationsgehalt

Halten: Phase ohne Bewegungen vor oder nach der Durchfiihrung der Geste

Riicknahme- bzw. Erholungsphase: Riickfiihrung der Hande in eine Ruhepo-
sition

Dabei ist jedoch zu beachten, dass die Phase der Gestenbewegung als einzige obliga-
torisch ist, wahrend es sich bei allen anderen um optionale Phasen handelt, die je nach
Ablauf der Gesteninteraktion variieren kénnen.

2.1.4 Eingabegerate fiir Freihandgesten

Fiir die Erkennung der Freihandgesten existieren verschiedene Eingabegerite. Sie sollen
im Folgenden, geordnet nach dem jeweiligen Detektionsverfahren, beschrieben werden.

Kamera-basierte Eingabegerite

Diese Art von Eingabegeraten erfordert grundsatzlich den Sichtkontakt zwischen den
Handen und dem Gerét, da sie optisches Tracking zur Erkennung der Gesten nutzt.
Dabei kommen folgende Geradte und Hilfsmittel zum Einsatz [11]:

o Marker zur Lokalisation relevanter Punkte
e Kameras zur Bildaufnahme

e Tiefenkameras zur Tiefenbestimmung

Erstere miissen an der Hand des Nutzers angebracht werden. Anschlielend werden die
Marker von mindestens zwei Kameras erfasst, um mithilfe von trigonometrischen Be-
rechnungen die 3D-Position und Orientierung der Hande bzw. ihrer Gelenke ermitteln zu
konnen. Dabei ist zwischen passiven und aktiven Markern zu unterscheiden. So handelt
es sich bei passiven Markern um regelmaRig geformte sowie kontrastreiche Objekte von
ausreichender GroRe (siehe Abbildung 2.1a), die jedoch selbst keine Signale aussenden,
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(a) Passive Marker (b) Leap Motion Controller (c) Microsoft Kinect V2

Abbildung 2.1: Beispiele fiir Hilfsmittel und Geréte des optischen Trackings von
Freihandgesten. Quellen: [12, 13, 14]

wahrend aktive Marker anhand des von ihnen abgegebenen Lichts lokalisiert werden.
Dariiber hinaus ist auch ein markerloses, optisches Tracking moglich. So lassen sich al-
lein anhand der Bilddaten der Kamera charakteristische Merkmale der Hand extrahieren
und entsprechend verarbeiten. Dieses Detektionsverfahren ist jedoch weniger robust und
abhangig von Einfliissen wie der Beleuchtung und der Hautfarbe des Anwenders.
Zusatzlich kann mithilfe von Tiefenkameras die Entfernung des verfolgten Objektes zur
Kamera bestimmt werden. Dies geschieht meist in Zusammenhang mit Infrarotlicht, wel-
ches ausgesendet wird, um zu messen, wie weit dessen Weg zur nachsten Oberflache ist.
Basierend auf diesen Daten kdnnen dann die Tiefeninformationen berechnet werden. Ge-
nutzt wird diese Vorgehensweise unter anderem vom Leap Motion Controller der Firma
Leap Motion sowie der Kinect von Microsoft (siehe Abbildung 2.1b und Abbildung 2.1c).
Es ist jedoch zu beachten, dass sowohl Qualitdt als auch Auflésung des durch die Tie-
fenkameras erzeugten Signals begrenzt sind. Dieses muss daher meist durch Filterung
und Bildrekonstruktion verbessert werden. [11]

Datenhandschuhe

Bei dem Datenhandschuh handelt es sich um einen Handschuh, in den, je nach Aus-
fihrung, verschiedenen Sensoren zur Erfassung der Bewegungen der Finger und des
Handgelenks integriert sind (siehe Abbildung 2.2 links). So werden beispielsweise Dehn-
messstreifen genutzt, um die Krimmung der Finger zu ermitteln. AuBerdem enthalten
einige Datenhandschuhe sogenannte Aktuatoren, die elektrische Signale in mechanische
Bewegungen umwandeln und so eine Kraftriickkopplung ermdglichen. Alternativ kdnnen
auch nur einzelne Sensoren an ausgewahlten Fingern getragen werden (siehe Abbildung
2.2 rechts).

Auf diese Weise lassen sich die Bewegungen der Hand bzw. der einzelnen Finger genauer
und zuverladssiger erfassen. Der Nachteil besteht allerdings darin, dass das Tragen des Da-
tenhandschuhs wenig komfortabel ist sowie die Bewegung der Hand teilweise einschrankt.
Auch |3sst er sich nicht schnell an- und ablegen. Des Weiteren muss der Datenhandschuh
vor der Nutzung an den jeweiligen Nutzer angepasst werden, da sich die Proportionen
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Abbildung 2.2: Datenhandschuh von Peregrine [15] (links) und Eingabegerét fiir
das Fingertracking von Advanced Realtime Tracking [16] (rechts)

der Hande von Mensch zu Mensch deutlich unterscheiden kénnen. [11]

Magnetisches Tracking

Das magnetische Tracking ist eine weit verbreite Vorgehensweise, die auf iiber die Zeit
verdnderlichen, elektromagnetischen Feldern basiert und somit keinen direkten Sichtkon-
takt bendtigt. Die elektromagnetischen Felder werden dabei von Spulen erzeugt. In den
Drahten innerhalb dieser Felder entsteht auBerdem ein Stromfluss, der sich nutzen l3sst,
um die Position eines beweglichen Empfangers zu bestimmen.

Die fiir das magnetische Tracking erforderlichen Sensoren sind mittlerweile kleiner und
leichter, so dass deren Ergonomie wesentlich verbessert werden konnte. Auch weisen
sie eine hohe Genauigkeit und eine geringe Latenz auf. Von Nachteil ist jedoch, dass
die verwendeten elektromagnetischen Felder durch metallische Gegenstande und andere
Magnetfelder gestort werden. Des Weiteren steht nur ein relativ kleiner Arbeitsraum zur
Verfiigung. [11]

Myoelektrische Eingabegerite

Myoelektrische Eingabegerdte nutzen das durch biochemische Vorgdnge entstehende,
elektrische Potenzial von Muskelzellen, welches iiber die Haut gemessen werden kann.
Das Aktionspotenzial wird dabei durch das Zusammenziehen und Entspannen der Mus-
kelfasern herbeigefiihrt. Zum Einsatz kommt diese Technik beim Myo-Armband von
Thalmic Labs Inc. (siehe Abbildung 2.3), welches am Unterarm getragen wird und dort
die Kontraktion der Muskeln auf entsprechende Handbewegungen abbildet. [17]
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Abbildung 2.3: Myo Armband von Thalmic Labs Inc. [18|

2.2 Verwandte Arbeiten

Um frithere Untersuchungen aus verwandten Themenbereichen identifizieren und sich mit
ihnen auseinandersetzen zu konnen, wurde im Vorfeld der Arbeit eine systematische Li-
teraturrecherche durchgefiihrt. In diesem Rahmen erfolgte die Durchsuchung zahlreicher
digitaler Bibliotheken und Online-Datenbanken. Zu diesen gehdren:

e ACM Digital Library

ScienceDirect

PubMed

Springer Link

ResearchGate

e Google Scholar

Im Folgenden werden die dabei ermittelten, verwandten Arbeiten dargestellt. Auerdem
soll erldutert werden, an welchen Stellen die aktuelle Arbeit ansetzt, um entsprechende
Fortschritte zu erreichen.

2.2.1 Freihandgesten

Im Bereich der Freihandgesten existieren zahlreiche Arbeiten mit medizinischem Kontext.
Die meisten beschiftigen sich dabei mit der Navigation und Manipulation innerhalb von
medizinischen Bilddaten.
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So entwickelten Hettig et al. [19] ein Gesteninterface fiir das Myo-Armband, welches
die Bewegung innerhalb von 2D- und 3D-Bilddaten mithilfe von Panning, Zoom und
Rotation ermdglicht. Die hier entwickelte Gestensteuerung weist jedoch Schwéchen in
Form mangelnder Robustheit auf und auch das verwendete Armband entspricht in seinem
Tragekomfort nicht vollends den Anforderungen der Arzte. Ahnliche Arbeiten stammen
auRerdem von Riduwan et al. [20] und Luigi Gallo [21], beinhalten allerdings keine Stu-
dien zur Validierung der entwickelten Konzepte.

Andere Gruppen [4, 22] bezogen zusitzlich die Navigation in 2D-Schichtdaten in ihre
Untersuchungen mit ein. So gelang es Mewes et al. [4] ein intuitives Gestenset zu entwi-
ckeln, welches jedoch noch Schwachstellen in den Bereichen Ergonomie und Robustheit
besitzt. Neben den Gesten zur Navigation in den Bilddaten erarbeiteten sie auch ein
Konzept fiir das Zeigen und Selektieren von virtuellen Objekten.

Weitere gestenbasierte Losungsansatze in diesem Bereich wurden aulerdem von Sout-
schek et al. [23] und Ferracani et al. [24] vorgestellt. Erstere entwickelten ein System
zur Exploration und Navigation in medizinischen 3D-Bilddaten und konnten anhand ei-
ner Nutzerstudie dessen Machbarkeit hinsichtlich einer sehr guten Erkennungsrate, einer
akzeptablen Usability sowie einer intuitiven und effizienten Handhabung zeigen. Dem-
gegeniiber dient das von Ferracani et al. [24] umgesetzte, gesten- und sprachgesteuerte
Interface dem Training von medizinischem Personal in Bezug auf die Einhaltung bestimm-
ter Sicherheitsablaufe. Es wurde jedoch bisher noch keiner Evaluierung unterzogen.
Noch breiter gefacherte Arbeiten stammen schlieRlich von Shen et al. [25] and Druckmil-
ler et al. [26]. Erstere nutzen eine teilweise bimanuelle Gestensteuerung fiir den Leap Mo-
tion Controller, welche sich im Rahmen einer Evaluierung als natiirlicher und schneller als
eine einhdndige Bedienung erwies. Sie dient unter anderem der Platzierung von Schnit-
tebenen sowie der Definition eines Volumenclippings iiber Regions of Interest (ROls).
Wahrenddessen ermdglicht die von Druckmiller et al. [26] entwickelte Benutzungsschnitt-
stelle die Konfiguration der Fensterung medizinischer Bilddaten und das Markieren von
Lasionen in selbigen iiber die Kinect. Des Weiteren ist das Erstellen sowie Bearbeiten
von Resektionslinien bzw. -ebenen mdoglich. Studien zu dieser Arbeit existieren jedoch
keine.

Dariiber hinaus gibt es kaum Arbeiten, die sich mit der Vermessung von Objekten mithilfe
von Freihandgesten auseinandersetzen. So haben nur Abate et al. [27] eine Gestensteue-
rung entwickelt, die sowohl die Manipulation von 3D-Objekten durch Selektion, Rotation
und Translation als auch die Erstellung von Distanzmessungen ermdglicht. Eine Geste fiir
das Abbrechen von Aktionen wurde ebenfalls definiert. Als Eingabegerat dient ein Da-
tenhandschuh in Kombination mit einem Head-mounted Display (HMD). Eine in diesem
Rahmen durchgefiihrte Studie stellte die erarbeiteten Konzepte dabei als vielversprechend
heraus, da gezeigt werden konnte, dass die Probanden zunehmend bessere Leistungen in
der Anwendung der Benutzungsschnittstelle erzielten.
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2.2.2 Vermessung

Einige Arbeiten beschiftigen sich unabhangig von Freihandgesten mit dem Entwurf an-
gemessener Interaktionstechniken und Visualisierungen zur Vermessung. Zu jenen gehort
auch eine Reihe von Untersuchungen von Preim et al. [28, 29, 30], welche sich mit
Distanz-, Winkel- und Volumenmessungen beschaftigen. Dabei wird nicht nur die manu-
elle Vermessung in medizinischen Bilddaten aufgegriffen, sondern auch die automatischen
Bestimmung der Messwerte. Allerdings steht eine Evaluierung der hier vorgestellten Tech-
niken noch aus.

Ebenfalls im medizinischen Bereich angesiedelt ist die Dissertation von Ivo R&ssling [2].
Sie beschaftigt sich mit der automatischen und generischen Berechnung abstandsbasier-
ter Male sowie deren optimaler Visualisierung im Rahmen medizinischer Segmentierun-
gen. Den hier angestellten Untersuchungen ging auBerdem eine Arbeit von Rossling et
al. [1] voraus. Diese leitete aus einer Studie mit Medizinern Empfehlungen fiir die Visua-
lisierung von Vermessungen der Distanz und Ausdehnung im dreidimensionalen Raum
ab.

Des Weiteren wurden komplexe Vermessungsinteraktionen von Hagedorn et al. [31] vor-
gestellt. Diese umfassen Distanzmessungen von Punkt zu Punkt sowie die Erhebung
verschiedener MessgroRen mithilfe von ellipsoiden bzw. zylindrischen Volumenkorpern.
AuBerdem werden verschiedene Clippingmdglichkeiten zur Verfiigung gestellt. Die Steue-
rung erfolgt hier mithilfe eines in der Hand gehaltenen, getrackten Controllers und einer
auf diesem befindlichen Taste. Es lieRen sich jedoch noch einige, ungeldste Probleme am
entwickelten Prototypen feststellen. So mangelte es an Genauigkeit und Zuverlassigkeit
bei der Vermesssung, welche sich insbesondere im Fall der Messung mit dem Zylinder
sehr zeitaufwendig gestaltete. Dies fiihrte zu der Schlussfolgerung, dass Mechanismen
zur Steigerung der Genauigkeit notwendig sind.

Eine mogliche Vorgehensweise zur Verbesserung der Genauigkeit kommt dabei im Rah-
men der Arbeit von Reitinger et al. [32] zum Einsatz. So wurde ein Modus integriert,
welcher es dem Nutzer ermdglicht, den ndchsten Punkt auf der Oberflache des nichstge-
legenen Objektes anzuvisieren. Des Weiteren werden verschiedene Konzepte zur Distanz-
und Volumenmessungen sowie zur Vermessung von Winkeln, minimalen Abstanden und
der Ausdehnung von Objekten vorgestellt. Die Eingabe erfolgt je nach Art der Vermes-
sung mit getrackten Objekten (z. B. einem Lineal fiir die Distanzmessung) oder einem
Stift mit einem Knopf zur Bestatigung von Interaktionen (z. B zur Platzierung von Mess-
punkten). Als problematisch kdnnte sich allerdings der hohe Preis fiir das verwendete
Virtual-Reality-System erweisen. Andererseits ist zu bedenken, dass die entwickelte An-
wendung positive Ergebnisse in Bezug auf die Effizienz, Erlernbarkeit und Genauigkeit
der Vermessungsinteraktionen erzielen konnte.

Demgegeniiber setzen sich Ozmen et al. [33] mit der Vermessung von Kulturgiitern aus-
einander, indem sie die realen Messvorgange und die dazu notwendigen Werkzeuge in den
virtuellen Raum iibertragen. So wird beispielsweise der Radius eines Tontopfes mit einer
Kreisscheibe gemessen oder der Abstand mithilfe eines Messschiebers bestimmt. Das
entwickelte System weist jedoch noch Probleme in der Genauigkeit der Messungen auf.
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Eine Evaluierung mit potenziellen Nutzern wurde ebenfalls noch nicht durchgefiihrt.

2.2.3 Einordnung der Arbeit

Die vorhergehenden Abschnitte zeigen, dass bereits Arbeiten existieren, die die Vermes-
sung mithilfe von Gesten bzw. Freihandgesten thematisieren. lhnen allen ist gemein, dass
sie nicht ganzlich ohne den Kontakt des Nutzers mit entsprechenden Eingabegeraten aus-
kommen und somit das Kriterium der Sterilitat nicht ohne die in Kapitel 1 beschriebenen
Umwege erfiillen kdnnen. An diesem Punkt soll die aktuelle Arbeit ansetzen, indem sie
ein berlihrungsloses Interaktionskonzept zur Vermessung mit Freihandgesten entwickelt.
Dies geschieht mithilfe sichtbasierter Gestenerkennung, fiir die nur der Sichtkontakt zwi-
schen Eingabegerat und Handen notwendig ist.

Ein weiterer Fortschritt besteht darin, dass die entsprechenden Interaktionstechniken
nicht nur in einem theoretischen Rahmen entworfen und bewertet, sondern auch mit
Nutzern evaluiert werden sollen.

Dariiber hinaus wird das Problem der teilweise mangelnden Genauigkeit bei der Platzie-
rung der Messungen (z.B. durch unruhige Hande oder Einschrinkungen des Eingabe-
gerates) aufgegriffen. Zu diesem Zweck sollen Mechanismen entwickelt werden, die den
Nutzer bei der Eingabe unterstiitzen.

2.3 Zusammenfassung

In diesem Kapitel erfolgte zundchst eine Einfiihrung in die Grundlagen der Freihand-
gesten, indem sowohl eine Definition der entsprechenden Begrifflichkeiten sowie einer
Taxonomie der verschiedenen Gestenstile erfolgte. So umfassen Freihandgesten alle Be-
wegungen der Hande, die frei im Raum und mit einer kommunikativen Absicht ausgefiihrt
werden und lassen sich in folgende Arten von Gesten unterteilen: Deiktische Gesten zum
Zeigen und Verweisen, manipulative und symbolische Gesten, Gesten der Zeichen- und
Gebardensprache und sprachbegleitende Gesten.

AuBerdem wurden die Phasen der Gestenausfiihrung geschildert. Von diesen ist dabei nur
die Phase der Gestenbewegung obligatorisch, wahrend die Ruhe- und Vorbereitungspha-
se sowie das bewegungslose Halten und die Riicknahme- bzw. Erholungsphase optional
sind. Des Weiteren wurden die zur Detektion der Freihandgesten zur Verfiigung ste-
henden Typen von Eingabegeraten vorgestellt. Diese kdnnen entweder auf sichtbasierten
oder nicht-sichtbasierten Detektionsverfahren beruhen. Erstere werden sowohl beim op-
tischen Tracking mit Markern als auch von Kameras zur Extraktion von Bildmerkmalen
und von Tiefenkameras wie der Kinect angewandt. Wahrenddessen sind Datenhandschu-
he, myoelektrische Eingabegerate und das magnetische Tracking nicht auf eine direkte
Sichtverbindung zwischen Hand und Gerdt angewiesen.
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Dariiber hinaus wurden anhand einer systematischen Literaturrecherche verwandte Ar-
beiten ermittelt und sich anschlieBend mit diesen auseinandergesetzt. Dabei stellte sich
heraus, dass bereits Arbeiten existieren, die Vermessungsinteraktionen mithilfe von Ges-
ten bzw. Freihandgesten umsetzen. AuRerdem beschaftigen sich zahlreiche Untersuchun-
gen mit dem Zeigen und Selektieren sowie der Navigation in medizinischen Bilddaten
mit Freihandgesten. Auch sind einige Arbeiten zum Thema der Optimierung der Ver-
messungsvisualisierungen und manuellen sowie automatischen Vermessungsinteraktionen
mithilfe von herkdmmlichen Eingabegeraten vorhanden.

Anhand der dabei gewonnen Erkenntnisse konnte die Arbeit schliellich in den aktuellen
Stand der Wissenschaft eingeordnet werden. So soll die Liicke beziiglich angemesse-
ner, steriler Interaktionskonzepte zur Vermessung in medizinischen Bilddaten mithilfe
der Freihandgesten geschlossen und anhand von Mechanismen zur Nutzerunterstiitzung
die Genauigkeit der Gesteneingaben erhoht werden. Des Weiteren wird eine Evaluierung
der entwickelten Interaktionstechniken, welche in vielen der verwandten Arbeiten noch
aussteht, stattfinden.



3 Anforderungsanalyse

Die Grundlage fiir die Entwicklung der verschiedenen Interaktionskonzepte bildet die
Anforderungsanalyse. Diese basiert auf den Erkenntnissen friiherer Untersuchungen zu
verwandten Themen, die im Rahmen der strukturierten Literaturrecherche gewonnen
werden konnten, sowie Beobachtungen und Interviews am Institut fiir Neuroradiologie
des Universitatsklinikums Magdeburg. Dariiber hinaus diente eine Recherche im Bereich
der interaktiven Systeme und der Medizin zur Bildung des notwendigen Hintergrundwis-
sens. Die medizinischen Grundlagen unterstiitzten aulerdem die Vorbereitung auf die
anschlieBenden Beobachtungen im klinischen Arbeitsumfeld. Hinzu kommt, dass wah-
rend der Hospitation nur einer von vielen Fachbereichen abgedeckt werden konnte und
daher die Erkenntnisse aus der Literaturrecherche zur Definition allgemeinerer Anforde-
rungen bendtigt wurden. Auf diese Weise lassen sich sowohl die Anforderungen an die
Interaktion mit Freihandgesten als auch die Bediirfnisse der Arzte im Rahmen der Ver-
messung medizinischer Strukturen auf 2D- und 3D-Bilddaten wihrend der Planung und
Durchfiihrung einer Intervention identifizieren.

Dieser Prozess wird im Folgenden nachvollzogen. So sollen zunachst die Vorgehensweisen
und Ergebnisse der Hospitation am Universitatsklinikum Magdeburg genauer erldutert
werden. Diese flieBen anschlieBend zusammen mit den Hintergrundinformationen aus
den Recherchen in die Ableitung der nicht-funktionalen und funktionalen Anforderungen
ein.

3.1 Beobachtungen

Um neben den theoretischen Erkenntnissen der Literaturrecherche auch einen Einblick
in das praktische Umfeld der medizinischen Vermessung auf 2D- und 3D-Bilddaten zu
erhalten, wurden mit den Mitarbeitern des Instituts fiir Neuroradiologie des Universitats-
klinikums Magdeburg Termine vereinbart, die dazu dienten bei Interventionen zu hospi-
tieren und ausgewahlte Fragen an die beteiligten Mediziner zu stellen. Die wichtigsten
Ergebnisse dieser Befragungen und Beobachtungen werden nachfolgend beschrieben.

15
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3.1.1 Planung und Durchfiihrung

In Vorbereitung auf die Befragungen und zur Orientierung wahrend der Hospitation am
Institut fiir Neuroradiologie wurde ein Fragebogen (sieche Anhang A) entworfen. Dieser
sollte klaren, welche Messungen zum Einsatz kommen und von wem sie unter welchen
Umstanden durchgefiihrt werden. Auerdem galt es aktuelle Probleme bei der Vermes-
sung sowie die Voraussetzungen fiir eine Interaktion mit Freihandgesten zu erfassen. Die
Interviews mit den zwei Mitarbeitern des Instituts erfolgten dabei zwischen der Teilnah-
me an den Interventionen, bei denen es sich um zwei Behandlungen eines Aneurysmas
durch das sogenannte , Auscoilen“mit Platindrahten handelt. Wahrend der Befragungen
konnten nach der Einverstandniserklarung der Mediziner auBerdem Tonaufnahmen an-
gefertigt und zu einem spateren Zeitpunkt ausgewertet werden.

Uber die Interviews und die Hospitationen hinaus konnte eine existierende Software zur
Vermessung auferhalb des Operationssaals betrachtet und die Probleme der Mediziner
mit dieser in Erfahrung gebracht werden.

3.1.2 Beobachtete Messungen

Im Zuge der Befragungen sowie der Hospitation bei der Behandlung der Aneurysmen
konnten Erkenntnisse iiber verschiedene Arten der Vermessungen gewonnen werden. Die-
se sollen im Folgenden naher erlautert werden.

Distanzmessung

Wahrend den Interventionen selbst kam es ausschliellich zur Messung von Distanzen
zwischen zwei Punkten. Auf diese Weise wurde der vertikale und horizontale Durchmesser
eines Aneurysmas ermittelt, um abzuschatzen, welche Coils zur Behandlung zum Einsatz
kommen sollen. Dabei erfolgte die Vermessung stets in den 3D-Bilddaten. Ob in der 2D-
oder 3D-Ansicht gemessen wird, ist jedoch nach Aussage des operierenden Arztes auch
von den Priaferenzen des jeweiligen Mediziners abhdngig. Im Gegensatz dazu deuten die
Antworten in den Interviews darauf hin, dass die Messung in einer 2D-Ansicht bevorzugt
wird, da es wihrend der 3D-Verarbeitung zu Problemen kommen kann (z. B. durch die
Fensterung).

Winkelmessung

Im Zuge der Interviews wurde auch der Bedarf der Messung von Winkeln bei Hiift- und
Knieoperationen in der Orthopadie angesprochen. So wird beispielsweise im Falle eines
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Oberschenkelbruchs das raumliche Verhaltnis des teilweise zu ersetzenden Oberschenkel-
knochens zum Hiifknochen gemessen, um beim Einsatz der Teilprothese genau diesen
Winkel wiederherzustellen. Dies ist zur Vermeidung spaterer Probleme, wie z. B. Rotati-
onsfehlstellungen, wichtig. Doch laut der Aussage eines Arztes aus dem entsprechenden
Fachbereich wird die Messung momentan nicht mithilfe einer Software durchgefiihrt.

Flachenmessung und Grauwertanalyse

Weitere Moglichkeiten der Vermessung wurden von der Software auRerhalb des Operati-
onssaals angeboten. So kénnen verschiedene geometrische Formen wie Kreise, Rechtecke
und Polygonziige auf den 2D-Bilddaten erstellt werden, um sowohl die Flache als auch
die Grauwertinformationen der ausgewihlten Region zu ermitteln.

Volumenmessung

Eher am Rande erwdhnt blieb die Vermessung des Volumens. Diese ist zwar auch in
der medizinischen Software vor Ort in Form anpassbarer Ellipsenformen umgesetzt, wird
jedoch selten bis nie wihrend eines Eingriffs genutzt. Ein mdglicher Grund hierfiir wurde
im Interview benannt. So werden fiir die Behandlung von Aneurysmen nur sehr erfahrene
Arzte eingesetzt, welche sich allein anhand der verschiedenen Distanzmessungen in den
2D-Ansichten ein Bild vom Volumen einer Struktur machen kdnnen und daher eine
explizite Volumenmessung nicht bendtigen.

Messung der Lange von Gefillen

Dariiber hinaus wird durch die Software auBerhalb des Operationssaals auch die Messung
der Lange von Gefdlen ermdglicht. Das hier verwendete Verfahren verlangt dabei das
moglichst mittige Platzieren von Punkten auf der 3D-Oberflache eines solchen Blutge-
fales. AnschlieRend wird dem Nutzer sowohl die Lange als auch der Querschnitt des
entsprechenden Gefales angezeigt. Die gemachten Eingaben lassen sich dariiber hinaus
auch nach der Berechnung der Ergebnisse noch interaktiv verandern.

Semi-automatische Berechnung von Aneurysmen-Daten

Eine weitere Vermessungsmoglichkeit im Kontrollraum besteht darin das Volumen und
die Hohe eines Aneurysmas ausgehend von seiner Basis durch die Eingabe bestimmter



18 3 Anforderungsanalyse

Abbildung 3.1: Exemplarischer Aufbau eines Operationssaals. Quelle: Institut fiir
Neuroradiologie am Universitatsklinikum Magdeburg

Punkte auf den Bilddaten automatisch zu berechnen. Die Anweisungen fiir das richtige
Setzen erhilt der Arzt dabei vom Programm.

3.1.3 Interaktionsumfeld

Der Arbeitsplatz im Operationssaal erwies sich als Umgebung mit beschrankten Platz-
verhaltnissen. So befindet sich direkt vor dem Mediziner der Operationstisch, an dessen
unterem Ende sich eine Steuereinheit befindet (siehe Abbildung 3.1). Mit dieser l3sst sich
sich sowohl die Position des Tisches und der zur Bildaufnahme verwendeten C-Arme steu-
ern als auch die Interaktion mit den Bilddaten realisieren. Die Steuerung erfolgt hier iiber
verschiedene mechanische Knépfe, einen Touchscreen und mehrere Joysticks. Letztere
sind teilweise mit drei Tasten am Kopf ausgestattet. Wahrend einer Intervention sind
aulerdem alle Eingabegerate mit einer sterilen Folie bedeckt, die an dem medizinischen
Tuch zur Abdeckung des Patienten befestigt ist. Dariiber hinaus werden bestimmte Ak-
tionen auch iiber FuBpedale ausgelost.

Des Weiteren befindet sich dem operierenden Arzt gegeniiber und parallel zum Operati-
onstisch ein groler Flachbildmonitor als Ausgabegerat, welches die Anzeige verschiedener
2D- und 3D-Bilddaten ermdglicht. Fiir die Vermessung erfolgte dabei stets eine Anzeige
von drei 2D-Ansichten, die die gewiinschte Struktur jeweils aus verschiedenen Perspek-
tiven zeigen, und einer 3D-Ansicht des mithilfe von Kontrastmitteln sichtbar gemachten
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Gefales. Zusatzlich wird der fiir Interaktionen zur Verfligung stehende Platz durch um-
stehende Assistenten weiter eingeschrankt, so dass sich der fiir Gesten zur Verfliigung
stehende Raum auf den Kdrperumfang reduziert.

3.1.4 Ablauf der Vermessung wahrend einer Intervention

Bei einer Intervention zur Behandlung von Aneurysmen geht der Vermessung die Ex-
ploration der Bilddaten voraus. Sie dient vor allem dazu die richtigen Perspektiven
fiir den nachfolgenden Vermessungsschritt zu finden. Dabei wurden die 3D-Bilddaten
haufig rotiert, wiahrend eher selten bis gar nicht innerhalb der Ansicht gezoomt oder der
gezeigte Bildausschnitt verschoben wurde. Als Eingabegerat diente hierbei der Joystick.
AnschlieBend wird die Vermessung ebenfalls mithilfe des Joysticks durchgefiihrt. So
kann der Mauszeiger innerhalb der Bilddaten zu einem gewiinschten Punkt bewegt und
dieser durch einen Klick auf die linke Taste am Kopf des Joysticks als Anfangspunkt der
Distanzmessung festgelegt werden. Die Eingabe des Endpunktes erfolgt schlieBlich auf
dieselbe Weise. Danach ist die Interaktion beendet. Der Vorgang kann so oft wiederholt
werden, wie es zur vollstandigen BemaBung der entsprechenden Struktur notwendig ist.
Der Wechsel zwischen den einzelnen Modi zur Interaktion innerhalb der Bildda-
ten erfolgt dabei iiber im aktuellen Modus nicht belegte Tasten am Kopf des Joysticks
oder ein Drop-Down-Menii. Dariiber hinaus wurde ein weiterer Joystick ohne Tasten zur
Navigation durch zeitlich aufeinander folgende Bildaufnahmen genutzt.

Nach Aussage der Mediziner werden wahrend der Intervention jegliche, mit der Vermes-
sung in Zusammenhang stehenden Interaktionen vom operierenden Arzt selbst ausge-
fihrt. Nur in Notfallen bzw. unter Zeitdruck wird die Vermessung von der Assistenz
im Kontrollraum {ibernommen, um den Prozess zu beschleunigen. Des Weiteren hat
der Operateur fiir die Interaktionen im Operationssaal stets beide Hande frei, da die
Arbeitsgerate wihrend dieses Zeitraums auf einer sterilen Ablage verbleiben miissen.

3.1.5 Probleme

Sowohl| wihrend den Befragungen als auch im Rahmen der Hospitation konnten einige
Probleme herausgestellt werden, die den Arbeitsfluss teilweise wesentlich beeinflussen.
Diese sollen im Folgenden aufgelistet und beschrieben werden.
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Behinderung durch sterile Folie

Wie bereits in fritheren Abschnitten beschrieben, stellt auch im Operationssaal des In-
stituts fiir Neuroradiologie sterile Folie zur Abdeckung der nicht sterilen Eingabegerite
ein Problem fiir die komfortable Handhabung dar. So musste diese hiufig hin und her
geschoben werden, da Knicke die Anzeige auf dem Touchscreen verdeckten oder die
Eingabe erschwerten.

Lage der Steuereinheit nicht zentral

Obwohl sich die Eingabegerate direkt am Operationstisch befinden, war es hiufig not-
wendig, dass der operierende Mediziner zu ihnen heriiber lduft oder sich iiber den Tisch
streckt, um diese zu erreichen. Dies fiihrte in einem Fall sogar dazu, dass der gesamte
Tisch versehentlich mit einem der Joysticks ruckartig verschoben wurde.

Behinderung der Handhabung durch mechanische Eingabeprobleme

Im Rahmen der Befragungen wurde schnell ersichtlich, dass die aktuelle Handhabung des
Joysticks keine schnelle und prazise Vermessung ermdglicht. So dauerte das Anfahren
eines bestimmten Punktes entweder durch zu zaghafte Handhabung sehr lange oder die
Bewegung geschah viel zu schnell, wenn der Nutzer den Druck zu stark erhohte. Kri-
tisch wird dieser Umstand schlieBlich, wenn wahrend einer nachtlichen Notfallsituation
kein Assistent zur Verfligung steht, so dass der operierende Arzt ggf. den Operationssaal
verlassen und ZeiteinbuRen in Kauf nehmen muss, um eine prazise Messung im Kontroll-
raum vorzunehmen.

Dariiber hinaus wies einer der Mediziner jedoch darauf hin, dass das Prinzip des Joysticks
an sich nicht schlecht sei und altere Gerate durch eine leichtere mechanische Handhabung
deutlich besser funktioniert hatten.

Mehrere Messungen direkt hintereinander nicht moéglich

Die Tatsache, dass der Vermessungsmodus nach jeder einzelnen Messung beendet wird
und neu gestartet werden muss, trug zusatzlich dazu bei, dass sich die Interaktion fiir
den operierenden Arzt umstandlich gestaltete.
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Teilweise zu hohe Interaktionskomplexitat

Bei der Vorstellung der komplexeren Messverfahren, welche die ortliche Software zur
Verfiigung stellt, zeigte sich, dass diese zwar viele einzelne und einfache Messschritte
ersparen, sich dabei jedoch als zu kompliziert und umfangreich fiir eine Anwendung im
Operationssaal erweisen. Das fiihrt schlieRlich dazu, dass die Mediziner lieber mehrere
Einzelschritte mit einfachen Distanzmessungen durchfiihren, da dies als schneller und
einfacher empfunden wird. Beispiele hierfiir sind die Messung der Lange von Gefdlen
sowie die automatische Bestimmung der Aneurysmen-Daten (siehe Abschnitt 3.1.2).

Mangel an intuitiver Handhabung

Fiir Vermessungen, die innerhalb von vom Nutzer festzulegenden Regionen erfolgen,
stellt vor allem die wenig intuitive Vorgehensweise zur Definition des zu betrachtenden
Bereiches ein Problem dar. Diese macht das betreffende Interaktionskonzept zu komplex
fiir die Verwendung wahrend einer Intervention. So schien den Medizinern beispielsweise
das Aufziehen eines Kreises, beginnend in seiner oberen rechten Ecke, wenig sinnvoll und
erforderte zu viel nachtragliche Bearbeitung des selektierten Bereiches.

Wenig Vertrauen in komplexe, semi-automatische Vermessung

Als problematisch erwiesen sich auch komplexe, semi-automatische Vermessungsmetho-
den, bei denen nicht klar verstandlich ist, inwiefern sich die Eingaben auf die Berechnung
der Messwerte auswirken. Ein Beispiel hierfiir ist die semi-automatische Berechnung der
Aneurysmen-Daten anhand der im Bereich der Aneurysmabasis gesetzten Punkte. So
wird hier die Zuverlassigkeit der Messmethoden infrage gestellt, wodurch eine Nachkon-
trolle der Ergebnisse stattfindet. Aufgrund des hier entstehenden Mehraufwands wird
lieber die manuelle Messung verwendet. Dariiber hinaus wurden jedoch Praferenzen fiir
die semi-automatische Vermessung durch einfaches Antippen der jeweiligen Struktur ge-
aulert. Eine Konkretisierung in diesem Punkt erfolgte durch die Aussage, dass dabei
die halbautomatische Berechnung des minimalen bzw. maximalen GefdRdurchmessers
niitzlich sein kdnnte.

3.1.6 Wichtige Aspekte wahrend der Vermessung

Wahrend der Beobachtungen am Institut fiir Neuroradiologie stellten sich folgende Aspek-
te als besonders wichtig fiir die Vermessung medizinischer Strukturen heraus:
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e Hohe Genauigkeit, d. h. Messtoleranzen zwischen einem Millimeter und einem
Zehntel Millimeter

e Unterstiitzung der rdumlichen Vorstellungskraft durch Angabe der aktuellen Bild-
schicht und Rotationsangaben in Grad

e Ubersichtlichkeit, d. h. nicht zu viele Informationen auf einmal

3.1.7 Voraussetzungen fiir Freihandgesten

Bei keinem der befragten Mediziner existierten vorherige Erfahrungen mit Freihandgesten
im Arbeitsalltag. Dabei lieR sich jedoch keine ablehnende Haltung der Nutzung selbiger
fiir die Vermessung oder Steuerung bestimmter Funktionen feststellen. Bei den Befragun-
gen erfolgte auRerdem die Aussage, dass die Steuerung der Gerdte und die Vermessung
mithilfe von Freihandgesten durchaus vorstellbar wére.

3.2 Nicht-funktionale Anforderungen

Im Folgenden sollen alle Anforderungen aufgelistet und erldutert werden, die die allgemei-
nen Qualitdten des geplanten Systems zur Vermessung mit Freihandgesten betreffen.

3.2.1 Sterilitat

Wie bereits in Kapitel 1 beschrieben, handelt es sich bei der Sterilitdt um eine notwendige
Voraussetzung innerhalb von sterilen Umgebungen wie dem Operationssaal. Aus diesem
Grund darf wahrend der Interaktion mit dem System kein Kontakt zu nicht sterilen
Materialien stattfinden.

3.2.2 Einhaltung der Usability-Kriterien

Die Beriicksichtigung der Usability-Kriterien stellt eine grundlegende Voraussetzung zur
Sicherstellung der Benutzungsfreundlichkeit dar. Die nachfolgende Aufteilung der Krite-
rien ist dabei stark an der Arbeit von Manresa-Yee et al. [34] orientiert, da diese einen
aktuellen Ansatz zur Herausarbeitung spezieller Usability-Kriterien fiir die Interaktion mit
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Freihandgesten durch sichtbasierte Gestenerkennung darstellt. Den fundierten Ausgangs-
punkt bilden dabei die durch die ISO-Norm 9241-11 festgelegten , Anforderungen an die
Gebrauchstauglichkeit”, welche die Effektivitat, Effizienz und Zufriedenheit umfassen.
Durch diese Strukturierung werden aulerdem die in den von Jacob Nielsen definierten,
allgemeinen Usability-Kriterien [35] vorkommenden Redundanzen weitestgehend besei-
tigt. So sorgen beispielsweise sowohl schnelle Erlernbarkeit als auch die Einpragsamkeit
von Freihandgesten fiir eine hohere Effizienz. Von Nielsen werden diese Eigenschaften
jedoch getrennt behandelt.

Effektivitat

Fiir die Handhabung einer Software ist das Erreichen der Interaktionsziele von essenzieller
Bedeutung. Daher ist es wichtig, dass die Eingaben des Nutzers richtig erkannt werden.
Wird eine Geste falsch oder gar nicht erfasst, fiihrt dies zu unerwiinschten Fehlern [34].
Daher sollte bei der Umsetzung der Gestensteuerung eine gewisse Fehlertoleranz einge-
plant werden. So diirfen beispielsweise kleinere Fehler in der Ausfiihrung nicht sofort zu
einer fehlerhaften Eingabe fiihren [11]. Andererseits sollten die Toleranzen in der Geste-
nerkennung nicht zu groll werden, da sonst eine erhéhte Anfalligkeit gegeniiber falschen
Detektionen besteht.

Des Weiteren sind auch die iibrigen Aspekte der Bedienung so zu gestalten, dass mog-
lichst wenig Fehler auftreten. Sollte es dennoch zu Fehlern kommen, miissen diese leicht
zu beheben sein. [11]

Effizienz

Die in Abschnitt 3.1.5 beschriebenen, durch ineffiziente Interaktionsmoglichkeiten her-
vorgerufenen Probleme in medizinischen Notfallsituationen zeigen, wie wichtig eine effi-
ziente Arbeitsweise ist. Doch auch unter normalen Umstanden ist es stets von Vorteil,
wenn die nétigen Messungen schnell und prazise durchgefiihrt werden kdnnen. Dabei
hangt die Effizienz eines Interaktionskonzepts von verschiedenen Einzelfaktoren ab, wel-
che nachfolgend beschrieben werden sollen.

Vermeiden von Ermiidung Je mehr Erschépfung durch die Ausfiihrung einer Hand-
geste hervorgerufen wird, desto weniger Eingaben kdnnen vom Nutzer gemacht
werden. Dies fiihrt dazu, dass seine Effizienz sinkt [34]. Dariiber hinaus ware ei-
ne zu grole Ermiidung nach der Vermessung auch fiir den weiteren Verlauf einer
medizinischen Intervention, in der den Handen ein gewisses Feingefiihl abverlangt
wird, sehr problematisch. Aus diesen Griinden sollten Gestenkommandos préazise
sowie schnell auszufiihren sein und nicht iiber einen langen Zeitraum eine hohe
Genauigkeit verlangen [34].
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Geringer kognitiver Aufwand Zur Schonung des Arbeitsgeddchtnisses des Nutzers

ist es wiinschenswert, dass dieser wahrend der Arbeit mit dem System beziiglich
der zu merkenden Informationen unterstiitzt wird [34]. Andernfalls kann es zur
Uberforderung kommen.

Schnelle Erlernbarkeit und Einpragsamkeit Wahrend eine schnelle Erlernbarkeit der

Freihandgestensteuerung dafiir sorgt, dass das System innerhalb weniger Zeit effi-
zient genutzt werden kann, stellt eine gute Einpragsamkeit sicher, dass auch nach
langerer Abwesenheit rasch wieder eine gewisse Effizienz erreicht werden kann [35].
So sollten die entwickelten Gesten im Optimalfall sowohl leicht zu erlernen als auch
leicht zu merken sein.

Nutzerzufriedenheit

Ein weiteres wichtiges Kriterium ist die Zufriedenheit des Nutzers mit dem System, da
ein angenehmes Nutzungserlebnis dazu fiihrt, dass das System gerne wieder verwendet
wird [35]. Auch hier sollen im Folgenden verschiedene Einzelkriterien erlgutert werden.

Natiirliche und intuitive Gestaltung Die Bedienung mit den entwickelten Freihand-

gesten sollte so intuitiv und natiirlich wie méglich sein. Diese Eigenschaften machen
das System fiir den Nutzer leichter zugdnglich und beeinflussen Erlernbarkeit, Ein-
pragsamkeit sowie den kognitiven Aufwand positiv [34], so dass auch die Effizienz
gesteigert wird.

Eine kritische Eigenschaft von Freihandgesten beziiglich der intuitiven Handhabung
besteht dabei darin, dass ihnen der sichtbare Aufforderungscharakter (engl. affor-
dance) fehlt, den beispielsweise Buttons mit einem aussagekraftigen Icon besitzen
[11]. Daher weil der Nutzer nicht immer intuitiv, was er mit dem System tun kann
und wie dies zu bewerkstelligen ist. Aus diesem Grund sollte ein Weg gefunden wer-
den diesen Zustand auszugleichen bzw. trotzdem einen Aufforderungscharakter zu
erzeugen.

Komfortable und einfache Nutzung Die Nutzung des zu entwickelnden Systems

sollte weder aufwendig sein noch sollte die Ausfiihrung der Gesten dem Nutzer
Schmerzen oder Unbehagen bereiten [34]. Letzteres wére beispielsweise der Fall,
wenn ausgefallene motorische Fahigkeiten verlangt werden wiirden.

Soziale Akzeptanz Die genutzten Freihandgesten sollten sowohl vom Anwender als

auch von den anderen anwesenden Personen als angemessen empfunden werden
[34]. Dies ist relevant, da die soziale Akzeptanz einen wichtigen Faktor fiir die
Bereitschaft zur Ausfiihrung einer Geste darstellt. Darliber hinaus entscheidet auch
die Arbeitsumgebung dariiber, was als angebracht empfunden wird und was nicht
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[11]. So bendtigt der Operationssaal vermutlich weniger diskrete Eingabemethoden
als die Verwendung eines Handys im offentlichen Raum.

3.2.3 Sichtbarkeit des Systemzustandes und angemessenes
Feedback

Zahlreiche Quellen weisen darauf hin, dass Informationen zur aktuell im System aktiven
Steuerungsfunktion fiir die Bedienung mithilfe von Freihandgesten eine grole Bedeutung
besitzen [6, 8, 11, 36, 37]. Daher sollte das Feedback zur Gestensteuerung nicht nur nach
der Eingabe, sondern auch wihrenddessen erfolgen, um Vertrauen und Bediensicherheit
beziiglich der Ausfiihrung und Erkennung der Freihandgesten zu steigern [11]. In diesem
Kontext betonen O'Hara et al. [37] beispielsweise die Wichtigkeit des sichtbar Machens
des vom System Gesehenen fiir den Mediziner, um diesem zu ermdglichen seine Haltung
entsprechend anzupassen.

3.2.4 Genauigkeit

Anhand der vorgelagerten Beobachtungen am Universitatsklinikum Magdeburg lie sich
der Bedarf an hoher Genauigkeit bei der Vermessung ermitteln. Dieser liegt darin begriin-
det, dass Messfehler bereits ab einer Abweichung von einem Millimeter im medizinischen
Kontext aufgrund méglicher schwerwiegender Folgen kritisch sein konnen. Dies stellt
insbesondere fiir die Interaktion mit Freihandgesten eine Herausforderung dar, da die
Prazision von Zeigegesten bisher eher gering [10] und daher eine Erhéhung der Genau-
igkeit erforderlich ist [38].

3.2.5 Einfachheit

Wahrend der Befragungen der Mediziner stellte sich heraus, dass eine zu hohe Kom-
plexitit der Interaktionen sowie eine Uberladung mit Informationen dazu fiihren, dass
die betreffende Funktionalitdt im Operationssaal nicht genutzt wird. Daher sind die-
se Eigenschaften zu vermeiden und Kompromisse zwischen Einfachheit bzw. schneller
Erlernbarkeit und Komplexitat bzw. Kontrolle zu finden [11].
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3.2.6 Begrenzung des benétigten Raums

Um die Anwendbarkeit der entwickelten Interaktionskonzepte zu gewahrleisten, gilt es
die in Abschnitt 3.1.3 beschriebenen und auch von O'Hara et al. [37] beobachteten,
eingeschrankten raumlichen Verhiltnisse im Operationssaal wahrend der Konzeption zu
beachten.

3.2.7 Flexibilitat

Da verschiedene Nutzer unterschiedliche Vorgehensweisen zur Losung eines Problems
bzw. zur Ausfiihrung einer Aufgabe verwenden, muss die Bedienung einer Software flexi-
bel gestaltet werden. Auf diese Art und Weise ist es moglich, dass eine groRere Bandbreite
von Anwendern ein System sinnvoll nutzen kann [39].

3.3 Funktionale Anforderungen

Nachdem im vergangenen Abschnitt die zu erfiillenden, nicht-funktionalen Qualitaten be-
schrieben wurden, sollen nachfolgend die von den Interaktionskonzepten abzudeckenden
funktionalen Aufgaben naher erldutert werden.

3.3.1 Grundfunktionalitaten

Damit die Interaktion mit den Bilddaten {iberhaupt moglich wird, gilt es zunachst ei-
nige Grundfunktionen umzusetzen. So steht am Anfang jeder Vermessung das Laden
der Bilddaten, wobei diese in einem Dialog ausgewahlt und schlieRlich bestatigt wer-
den miissen. Da die Aufnahmen meist im DICOM-Format vorliegen, steht eine Vielzahl
von Zusatzinformationen zur Verfiigung. Diese spielen fiir die Diagnose und computer-
gestiitzte Analyse eine Rolle [42]. Wa3hrend der Befragungen zur Vorbereitung der An-
forderungsanalyse wurde in diesem Rahmen aulerdem die Relevanz der Unterstiitzung
der raumlichen Vorstellungskraft durch entsprechende Informationen zur Aufnahme der
Bilddaten hervorgehoben, welche ebenfalls vom DICOM-Format zur Verfiigung gestellt
werden. Daher sollte die Bereitstellung der DICOM-Zusatzinformationen erfol-
gen.
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3.3.2 Navigation in den Bilddaten

Um anschlieBend Messungen durchfiihren zu kdnnen, ist es notwendig innerhalb der
umfangreichen Bilddaten die Méglichkeit zur Navigation zu besitzen. Zu diesem Zweck
sind folgende Funktionen umzusetzen:

e Verschieben des sichtbaren Bildausschnitts (auch Panning genannt)
e Heran- bzw. Herauszoomen
e Rotation innerhalb der 3D-Ansicht

e ,Blittern” durch die einzelnen 2D-Schichtbilder oder Zeitstufen einer Ansicht

3.3.3 Selektion von Objekten

Bei der Selektion von Objekten auf der Benutzungsoberfliche, welche sowohl Steue-
rungselemente als auch die Anzeige der Bilddaten umfasst, handelt es sich um einen
essenziellen Vorgang. Durch ihn werden Funktionalitdten wie das Erstellen, Bearbeiten
und Léschen von Messungen bzw. Messpunkten oder das Aktivieren von Funktionen auf
der Oberflache iiberhaupt erst ermoglicht. Aus diesem Grund ist auch die Selektion in
der Entwicklung der Interaktionskonzepte zu beriicksichtigen.

3.3.4 Vermessungsaufgaben

Ausgehend von den Beobachtungen am Universitatsklinikum Magdeburg und den me-
dizinischen Hintergrundrecherchen l3sst sich ermitteln, welche rdumlichen MaRe fiir die
Vermessung medizinischer Strukturen in 2D- und 3D-Bilddaten bendtigt werden. Diese
sind im Folgenden beschrieben.

Distanzmessung

Der Anwendungsbereich von Distanzmessungen ist vielfiltig. So werden sie nicht nur
gebraucht, um den Durchmesser von Aneurysmen zu bestimmen, sondern auch um das
Stadium und mogliche Therapien eines Tumors festlegen zu kdnnen. Letzteres geschieht
dabei unter anderem iiber die Bestimmung des Abstandes zwischen krankhaftem und
gesunden Gewebe [30]. Daher soll es dem Nutzer mdglich sein einen Start- und einen
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Endpunkt innerhalb der Bilddaten zu definieren, zwischen denen schlieBlich der entspre-
chende Abstand vom System berechnet wird.

Winkelmessung

Mithilfe der entwickelten Interaktionskonzepte soll der Anwender Eingaben tatigen kdn-
nen, die es der Software ermoglichen den Winkel zwischen zwei Strukturen zu berechnen.
Dies ist wichtig, da Winkelmessungen zur Feststellung des Behandlungsbedarfes von Fehl-
stellungen der Knochen und Z3hne beitragen [3]. AuBerdem wird diese Art der Messung
beim Einsetzen von Prothesen gebraucht, da hier bestimmte rdumliche Verhaltnisse be-
achtet und eingehalten werden miissen. Ein Beispiel hierfiir ist die in Abschnitt 3.1.2
beschriebene, Teilprothese beim Bruch des Oberschenkelknochens.

Flichenmessung

Die medizinischen Hintergrundrecherchen zeigen, dass die Vermessung des GefaRdurch-
messers nicht immer die beste Alternative fiir die Diagnose einer Stenose darstellt. So
ist eine Unterschatzung des Stenosegrades moglich. Dies kann jedoch mithilfe einer Fl3-
chenvermessung des GefaBquerschnitts verhindert werden [40]. Aus diesem Grund soll die
Festlegung einer Region zur Flachenberechnung Teil der Funktionen des Systems sein.

Volumenmessung

Auch die Messung des Volumens bestimmter Strukturen spielt in der Medizin eine Rolle.
So bestimmt die GroRe eines Tumors dessen Stadium und Behandlungsmdglichkeiten [3].
Dariiber hinaus ist die Volumenberechnung auch bei der Teilspende von Organen wichtig,
da sich auf diese Weise feststellen |dsst, welches Volumen gespendet werden kann [2].
Ahnliche Messungen erfolgen auBerdem zur Bestimmung der verbleibenden Leber nach
einer entsprechenden Operation [32]. Diese Umsténde fiihrten zu dem Entschluss auch
die Bestimmung des Volumens in das System mitaufzunehmen.

Graustufenanalyse

Eine haufig in Zusammenhang mit ROIs durchgefiihrte Untersuchung stellt die Grau-
stufenanalyse dar. Sie wird beispielsweise genutzt, um eine frithe Erkennung von Ab-
stoRBungsreaktionen nach einer Transplantation zu ermdglichen. Dies geschieht iiber die
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Diagnose von Entziindungen, Proteinablagerungen und Umbauprozessen des Bindege-
webes anhand der Grauwerte der Bilddaten. AuBerdem lasst sich mithilfe des mittleren,
maximalen und minimalen Grauwertes sowie der Grauwertverteilung auch gesundes von
verfettetem Lebergewebe gut unterscheiden [41]. Dariiber hinaus ist die Varianz der
Grauwerte ein typischer Kennwert fiir ROIls [42]. Aus diesen Griinden sollte der Nutzer
im Rahmen der Untersuchung medizinisch relevanter Bereiche folgende Informationen in
Bezug auf die Grauwerte erhalten:

e Minimaler und maximaler Wert
o Mittelwert
e Varianz

e Grauwertverteilung in Form eines Histogramms

Die Regionen sollen dabei mithilfe einer rechteckigen, kreisférmigen oder polygonzug-
basierten Auswahl markiert werden kdnnen. Diese Vorgehensweise stellt eine bekannte
Funktionalitét in radiologischer Software dar [42] und scheint daher geeignet. AuBerdem
ist diese Funktion auch im System des Instituts fiir Neuroradiologie zu finden.

Semi-automatische Berechnung von Abstinden und Ausdehnungen

In der Medizin gibt es Situationen, in denen ein minimaler bzw. maximaler Abstand
zwischen zwei Strukturen bestimmt werden muss. Beispiele hierfiir sind die Messung
des minimalen Abstands zwischen einem Tumor und den BlutgefaRen vor einer Interven-
tion [43] sowie die Ermittlung des maximalen Durchmessers der aufsteigenden Aorta als
Pradiktor fiir Komplikationen bei der Behandlung von Aneurysmen [44]. Dariiber hin-
aus besitzt auch die maximale Ausdehnung einer medizinischen Struktur eine nicht
zu unterschatzende Bedeutung. So stellt die maximale Ausdehnung eines Tumors einen
weiteren Faktor fiir dessen Einschitzung und Behandlung dar [3].

Diese GroBen manuell zu ermitteln, ware ausgesprochen zeitaufwendig, da sehr viele
Messungen notwendig sind, um sicher das geringste bzw. groBte MaR bestimmen zu
konnen. Daher soll eine Moglichkeit gefunden werden diese semi-automatisch mithilfe
von Nutzereingaben zu berechnen. Dabei ist sicherzustellen, dass diese Messungen stets
korrekt und zuverldssig erfolgen, da sich bereits in Abschnitt 3.1.5 herausstellte, dass
nicht vertrauenswiirdige automatische Messungen in der Praxis nicht verwendet werden.
Die Begriindung hierfiir besteht darin, dass bereits kleinste Fehler schwerwiegende Folgen
haben konnen.
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3.3.5 Messungen auf 2D-Bild- und 3D-Planungsdaten

Es ist darauf zu achten, dass sowohl 2D-Bilddaten als auch 3D-Planungsdaten fiir die
Vermessungen zur Verfiigung stehen. Dies liegt zum einen darin begriindet, dass jede
der beiden Ansichten fiir sich bestimmte Ungenauigkeiten aufweist. Zum anderen lassen
sich unterschiedliche MaRe unterschiedlich gut innerhalb der verschiedenen Ansichten
messen. So kann beispielsweise die Berechnung der dreidimensionalen Ausdehnung eines
Objektes in einer zweidimensionalen Ansicht nur eingeschrankt und eher grob erfolgen
[28], wihrend sich eine Graustufenanalyse nur auf den 2D-Schichtdaten ergibt. Zu die-
sem Zweck soll die Gesamtansicht in folgende verschiedene Einzelansichten unterteilt
werden:

e 3D-Ansicht des Planungsmodells

e Zweidimensionale Schichtdaten aus der ...
— Seitenansicht (Sagittalebene)
— Draufsicht (Transversalebene)

— Frontalansicht (Frontalebene)

Diese Art der Unterteilung scheint sinnvoll, da sie auch am Institut fiir Neuroradiologie
des Universitatsklinikums Magdeburg beobachtet worden ist. Auerdem kann auf diese
Weise den beschriebenen, unterschiedlichen Priferenzen der einzelnen Arzte beziiglich
der Vermessung in 2D oder 3D nachgekommen werden. Dariiber hinaus bestatigen Preim
et al. [29], dass eine Kombination aus 2D- und 3D-Ansichten wiinschenswert ist, da sich
die dreidimensionale Darstellung aus einer Kombination der 2D-Schichten ergibt und zu-
satzlich zur Orientierung genutzt werden kann.

3.3.6 Bearbeiten und Ldschen von Messungen und
Messpunkten

Neben der Erstellung von Messungen ist es notwendig dem Nutzer die Uberarbeitung
seiner Eingaben bzw. das Ldschen der gesamten Messung zu ermoglichen. Auf diese
Weise wird ein ausreichendes Mal an Flexibilitat und Fehlertoleranz gewahrleistet sowie
eine Moglichkeit zur Feinjustierung geboten.
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3.3.7 Visualisierung

Im Anschluss an die Eingaben des Nutzers und die darauffolgende Berechnung des Mess-
wertes sollen die entsprechenden Ergebnisse innerhalb der Bilddaten visualisiert werden.
Dies bietet sich an, da sich so die Wirkung des Gesetzes der Nahe [45] gut ausnutzen
lasst. Dabei sind folgende Vorgaben einzuhalten:

e Die zum aktuellen Kontext gehorigen BemaBungen miissen jederzeit lesbar sein
[30].

e Die MaRzahlen sollen eindeutig zuordenbar sein [1, 28].

e Es diirfen keine auffilligen, schnellen Anderung in der Visualisierung der Bema-
Bungen erfolgen [1].

3.3.8 Hilfswerkzeuge zur korrekten Platzierung von
Messpunkten

Die Fahigkeit Messpunkte auf den Bilddaten prazise platzieren zu konnen, ist fiir die
Genauigkeit der Vermessung von groBer Bedeutung [30]. Gleichzeitig gestaltet sich eine
exakte Positionierung mit Freihandgesten schwierig, da die Hande nie ganzlich ruhig
gehalten werden kdnnen [31]. Aus diesem Grund ist es sinnvoll dem Nutzer Eingabehilfen
bereitzustellen, so dass exakt ruhige Hande gar nicht notwendig sind.

3.4 Zusammenfassung

In diesem Kapitel erfolgte die fiir den Entwurf der Interaktionskonzepte grundlegende
Anforderungsanalyse. Dabei wurden zunichst die im Rahmen zweier medizinischer In-
terventionen und Interviews am Institut fiir Neuroradiologie des Universitdtsklinikums
Magdeburg gemachten Beobachtungen geschildert. Diese gaben nicht nur Aufschluss
tiber die verwendeten Messungen und deren Ablauf wahrend einer Intervention, sondern
auch iiber das Interaktionsumfeld und die Probleme mit den bisher verwendeten Inter-
aktionskonzepten. Des Weiteren konnten wichtige Aspekte fiir die Vermessung sowie
die Voraussetzungen fiir deren Durchfiihrung mithilfe von Freihandgesten herausgestellt
werden.

Aufbauend auf den so gewonnenen Erkenntnissen wurden schliellich Anforderungen er-
arbeitet. Die nicht-funktionalen Anforderungen umfassen dabei Qualitatskriterien, die



32 3 Anforderungsanalyse

vom System erfiillt werden miissen und sind in der folgenden Tabelle noch einmal kurz
zusammengefasst.

Anforderung Beschreibung
_ Waihrend der Interaktion darf kein Kontakt zu nicht
Sterilitat . . .
sterilen Materialien stattfinden.
o Fehler sollten selten auftreten und leicht zu behe-
Effektivitat .
ben sein.
. Die Vermessungen miissen mithilfe des Systems
Effizienz

schnell zu erledigen sein.

Die Nutzung des Systems muss angenehm und ein-

Nutzerzufriedenheit )
fach sein.

Der Systemzustand muss stets durch angemessenes

Feedback Feedback sichtbar gemacht werden.

Die Vermessung medizinischer Strukturen erfordert

Genauigkeit
HIgKe! eine sehr hohe Prazision.

Die Interaktionen diirfen keine zu hohe Komplexitat
aufweisen.

Einfachheit

Der zur Ausfiihrung der Gesten benétigte Platz ist
Platzsparend an den eingeschrinkten Interaktionsraum anzupas-
sen.

Die Interaktionsmdglichkeiten sind so zu gestalten,
Flexibilitat dass mehrere Wege zur Lésung einer Aufgabe fiih-
ren.

Die funktionalen Anforderungen hingegen betreffen die Funktionalitdten, die von den
Interaktionskonzepten abzudecken sind. Nachfolgend sollen auch diese kurz zusammen-
gefasst werden.

Anforderung Beschreibung

Die Bilddaten sind zusammen mit Patienten- und

Darstell der Bilddat
arstefiting der briadaten Aufnahmeinformationen in 2D und 3D darzustellen.

Der Nutzer muss sich innerhalb der Bilddaten be-

Navigation .
wegen konnen.
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Selektion

Interaktionsmdglichkeiten zur Selektion von Struk-
turen und Objekten sind bereitzustellen.

Vermessung

Es mussen Distanzen, Winkel, Flachen und Volu-
men messbar sowie eine Grauwertanalyse durch-
fuhrbar sein.

Visualisierung

Die Vermessungsergebnisse sind innerhalb der Bild-
daten entsprechend zu visualisieren.

Bearbeitungsmaoglichkeiten

Messungen miissen auch bearbeitet und geldscht
werden konnen.

Hilfswerkzeuge

Zur Erhohung der Genauigkeit der Eingabe durch
Freihandgesten sind entsprechende Mechanismen
bereitzustellen.
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Nachdem im vorangegangenen Kapitel die Anforderungen an die Interaktionstechniken
zur Vermessung medizinischer Strukturen definiert wurden, widmet sich dieses Kapitel
nun der Entwicklung eines entsprechenden Konzeptes. Wie schon bei der Herausarbei-
tung der Anforderungen sollen dabei Fortschritte und Erfahrungen aus friitheren Arbeiten
verwandter Themenbereiche beriicksichtigt werden, um auf diesen aufbauen zu kénnen.
So werden zunichst allgemeine Entwurfsgrundsatze festgelegt, die wahrend des gesamten
Entwurfs Anwendung finden sollen. AnschlieBend erfolgt die Beschreibung der Konzepte
fir die Benutzungsoberflache sowie das visuelle Feedback. Nachdem auf diese Weise der
Grundstein fiir die Anwendung der Gesteninteraktion gelegt wurde, soll der Entwurfspro-
zess selbiger erldutert werden. Den Abschluss bilden schliellich die Konzeptionierung der
Mechanismen zur Nutzerunterstiitzung sowie die Auswahl eines entsprechenden Einga-
begerates zur optischen Gestenerkennung.

4.1 Allgemeine Entwurfsgrundsatze

Im Folgenden werden allgemeingiiltige Grundsatze fiir die Gestaltung von Freihandgesten
definiert. Sie sollen eine Grundlage fiir den folgenden Entwurfsprozess schaffen und die
allgemeine Qualitat der gestenbasierten Interaktionstechniken sicherstellen.

4.1.1 Vermeiden einer Kommandosprache

Soweit wie moglich sollte auf die Verwendung symbolischer Gesten verzichtet werden,
da dies zur Entwicklung einer Kommandosprache fiihren kann. Die Folge ware, dass sehr
viele Befehle gelernt und behalten werden miissen, was in einem hohen Lernaufwand und
einem schweren Wiedereinstieg resultiert [46, 47]. AuBerdem variiert die Bedeutung sym-
bolischer Gesten je nach Nutzer, Kontext und Kultur, was die Wahl geeigneter Gesten
in diesem Bereich zusatzlich erschwert [48].

Stattdessen ist es empfehlenswert die durch die Geste herbeigefiihrte Manipulation ent-
sprechend abzubilden, da die gestische Manipulation eine Art physische, natiirliche Spra-
che darstellt, die alle Menschen teilen [48]. Lasst sich der Einsatz einer symbolischen

35
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Geste nicht vermeiden, ist der Nutzer durch visuelles Feedback und gute Affordances zu
unterstiitzen.

4.1.2 Vermeiden statischer Gesten

Die Verwendung statischer Gesten ist ebenfalls zu vermeiden. Der Grund fiir die geringe
Eignung dieser Art von Geste ist, dass sie mehr Training sowie Konzentration erfor-
dert [49]. Stattdessen sollte auf dynamische Gesten zuriickgegriffen werden, da friihere
Untersuchungen zeigen, dass diese besser geeignet sind [49, 50].

4.1.3 Bevorzugung bekannter Interaktionskonzepte

Wenn moglich, sollte auf bekannte Interaktionstechniken zuriickgegriffen bzw. versucht
werden diese auf die gestenbasierten Interaktionen zu iibertragen, da Gesten, die unter
gewohnten Bedingungen ablaufen, als leichter und intuitiver wahrgenommen werden [50].
Der Grund hierfiir ist, dass Menschen von existierenden Interaktionskonzepten in ihrem
Denken beeinflusst werden [51, 52].

4.1.4 Ausfiihrung der Gesten aus egozentrischer Perspektive

Beim Entwurf der Gesten ist darauf zu achten, dass deren Ausfiihrung aus der Per-
spektive des Nutzers erfolgt. Dies verbessert die Geschicklichkeit wahrend der gestischen
Interaktion, da der Nutzer seinen Handlungsrahmen nicht auf eine andere Perspektive
umorientieren muss. Belegt wird dies durch Studien, in denen festgestellt werden konn-
te, dass dem Menschen das Nachahmen von Tatigkeiten aus der eigenen Perspektive
leichter fallt, als wenn sie aus der Perspektive eines anderen zeigen miissen, was zu tun

ist [50].

4.1.5 Bevorzugung beidhandiger Interaktion

Soweit wie moglich sollte wahrend der Konzeption der gestenbasierten Interaktionstechni-
ken auf beidhdndige Freihandgesten zuriickgegriffen werden. Dies hat vielfaltige Griinde.
So ermdglichen beidhdndige Gesten sowohl ein effizienteres Arbeiten [53] als auch eine
bessere Wahrnehmung des realen Raumes, so dass der Nutzer die Bewegung seiner Han-
de nicht kontinuierlich Giberwachen muss [50, 54, 55]. Auf diese Weise ldsst sich Zeit
sparen und der kognitive Aufwand reduzieren [54, 56]. AuRerdem kann die Arbeitslast
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auf beide Hande verteilt werden. Auch widerspricht eine beidhdndige Vorgehensweise
nicht den Bedingungen im klinischen Kontext, da sowohl eigene als auch friihere Beob-
achtungen zeigen, dass es eher uniiblich ist wahrend der Interaktion mit den Bilddaten
medizinische Instrumente in der Hand zu halten [6, 37]. Dariiber hinaus empfiehlt es sich
bei der Verwendung beidhandiger Freihandgesten die nicht-dominante Hand als Referenz
fiir die Bewegungen der dominanten Hand zu nutzen [50, 57]. Auf diese Weise kann der
natiirlichen Vorgehensweise des Menschen fiir die Arbeit mit zwei Hinden entsprochen
werden [57].

Es existieren jedoch auch Einschrankungen fiir die beidhandige Interaktion. So eignet sie
sich nicht in Situationen, wo durch sie eine geteilte Aufmerksamkeit provoziert wird oder
der Nutzer sich die Durchfiihrung einer Tatigkeit mit zwei Handen nicht vorstellen kann
[58]. Dies ware beispielsweise bei der Erledigung von zwei voneinander unabhingigen
Aufgaben der Fall [54].

4.1.6 Einhaltung ergonomischer Kriterien

Es ist stets darauf zu achten, dass die entwickelten Freihandgesten komfortabel und
leicht auszufiihren sind. AuRerdem diirfen sie keine Schmerzen oder dhnliche Unannehm-
lichkeiten verursachen. Aus diesem Grund sind fiir die Gesteninteraktion folgende Ver-
haltensweisen bzw. Korperhaltungen anzustreben [59, 60, 61, 62]:

e Entspannung der Muskeln zwischen den Bewegungen
e Agieren jeder Hand auf der jeweils eigenen Korperhilfte
e Halten der Hande nahe der Kérpermitte

e Positionierung der Ellenbogen in Hohe des Bauches und des unteren Brustkorbs

Dariiber hinaus sollen nachfolgende Positionen vermieden werden [59, 60, 62]:

e Storung des Blutflusses
e Straff ausgestreckte Finger oder Arme
e Wiederholte vollstandige Rotationen oder Beugungen der Handgelenke

e Widersprechende Bewegungen benachbarter Finger
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4.2 Interface-Konzept

Im Folgenden soll kurz das Konzept der Benutzungsoberflache erlautert werden. Abbil-
dung 4.1 zeigt daher den Prototypen des Interfaces. ! 2 3

Dabei ist eine Teilung der Benutzungsoberfliche in drei Teile zu erkennen. So befinden
sich auf der linken Seite die notwendigen Schaltflachen, deren Funktionen folgende sind
(beginnend von links oben):

e Meniischaltfliche des Hauptmeniis zum Laden der Bilddaten, Tatigen verschiede-
ner Einstellungen und SchlieRen der Anwendung

e Meniischaltfliche fiir die Auswahl verschiedener Werkzeuge und Messungen

e Zustandsschaltflache zur Aktivierung/Deaktivierung des Snappings (siehe Abschnitt
45.2)

e Zustandsschaltflache zur Aktivierung/Deaktivierung der Mehrfachselektion

Im Falle der Mehrfachselektion und des Snappings wurde dabei auf eine Aktivierung bzw.
Deaktivierung liber Gesten verzichtet. Dies hatte mithilfe von Kommandogesten erfolgen
miissen, was zu den in Abschnitt 4.1.1 erwahnten Nachteilen fiihren wiirde. Der mittlere
Teil des Interfaces wurde schlieRlich so grof wie moglich gewahlt, um eine gute Sicht-
barkeit der Bilddaten zu gewahrleisten. Dabei ist immer jeweils eine Bildansicht als aktiv
gewahlt, wobei die aktive Ansicht durch die Selektion einer anderen Bildansicht gedndert
werden kann. Wahrenddessen ist auf der rechten Seite der Gesten-Guide zusammen mit
der Anzeige der vom Gerat erkannten 3D-Handmodelle zu finden.

Insgesamt wurden beim Entwurf der Benutzungsoberfliche mdglichst groe Schaltflachen
angestrebt, um diese auch fiir Nutzer mit unruhigen Handen leicht selektierbar zu gestal-
ten. Um dies zu ermoglichen, musste die Menge der dauerhaft sichtbaren Schaltflachen
minimiert werden, so dass auch ohne ein libermaRig groBes Interface genug Platz fiir alle
Elemente vorhanden ist. Gestiitzt wird diese Vorgehensweise durch die Untersuchungen
von Argelaguet et al. [63]. Sie fanden heraus, dass das Maximieren der Selektionsflachen
und das Minimieren des Abstands des Cursors zu selbigen zur Erhohung der Performance
bei der Selektion beitragt.

!Snapping-Icon von [100]
2Hand im Icon fiir die Mehrfachselektion von [101]
3Icons fiir die Gestenvisualisierungen von [102]
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Zeigen E|
Selektieren

Abbildung 4.1: Interface Prototyp mit der Seitenleiste (links), den verschiedenen
Ansichten zur Anzeige der Bilddaten (mittig) und dem Gesten-
Guide (rechts)

4.2.1 Farbschema fiir Markierungen in den Bilddaten und im
Interface

Fiir die gesamte Benutzungsoberflache gilt ein allgemeines Farbschema fiir Markierun-
gen.

So steht Griin fiir fertige und gerade nicht selektierte bzw. gerade nicht bearbeitete
Messungen. Hierdurch soll angezeigt werden, dass mit dem jeweiligen Objekt alles in
Ordnung ist.

Dahingegen wird Gelb fiir die Vorschau moglicher Anderungen sowie zur Markierung se-
lektierbarer Objekte unter dem Pointer verwendet. Es fungiert somit, dhnlich dem gelben
Ampellicht, als eine Art Warnung davor, dass der Nutzer kurz davor steht eine Anderung
am aktuellen Zustand vorzunehmen. Wahrenddessen markiert Rot stets selektierte oder
in Bearbeitung befindliche Objekte. Inspiriert ist diese Farbwahl von Anwendungen wie
3ds Max, die selektierte Objekte ebenfalls auf diese Weise hervorheben.

Die einzige Ausnahme von diesem Farbschema bildet die Markierung der aktiven Zu-
standsschaltflachen sowie der als aktiv selektierten Bildansicht. Hier kénnte die standige
Hervorhebung des aktuellen Zustands durch eine rote Umrandung ablenkend wirken.
So wurde stattdessen eine weniger auffallige, gelbe Umrandung gewahlt. Diese ermog-
licht aulerdem ein stindiges Feedback dariiber, welche Modi zur Zeit aktiv bzw. inaktiv
sind.
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Abbildung 4.2: Prototypisches Radialmenii mit mittig initiiertem, semitranspa-
rentem Pointer (links) und markiertem Element (rechts)

4.2.2 Radialments

Die Radialmeniis (siehe Abbildung 4.2) werden zur Auswahl der unter den Meniischalt-
flachen verborgenen Funktionen und als Kontextmenii verwendet. Dabei ermdglichen sie
einen schnellen Zugang zu den im Menii vorhandenen Funktionen [64, 65, 66] ohne dau-
erhaft Platz einzunehmen. |hre Effizienz ist zum einen dadurch bedingt, dass der mittig
initiierte Pointer zu jedem der Meniielemente denselben geringen Abstand besitzt und
zum anderen dadurch, dass der Nutzer von seinem Muskelgedachtnis profitieren kann
[67, 68]. Letzteres beschreibt den Effekt, dass der Anwender nach mehrfacher Ausfiih-
rung der Bewegung zu einem bestimmten Element des Radialmeniis nicht mehr auf das
visuelle Feedback angewiesen ist, da er sich den immer gleichen Bewegungsablauf einge-
pragt hat. Auf diese Weise wird auch der kognitive Aufwand reduziert. Dariiber hinaus
sorgt eine semitransparente Darstellung des Meniis dafiir, dass der Arbeitskontext im
Auge behalten werden kann [56].

4.2.3 Laden der Bilddaten

Fiir das Laden der Bilddaten gilt es lediglich die Steuerung der bisher typischen Meniis
anzupassen. So erfolgt das Scrollen innerhalb der in Abbildung 4.3 gezeigten Berei-
che durch das Greifen und Bewegen mit der zur lockeren Faust geballten Hand. Dies
scheint geeignet, da es sich hierbei um eine bekannte, wenn auch bisher nur mit der
Maus gesteuerte, Interaktionstechnik in Anwendungen wie dem Acrobat Reader oder der
Windows-Fotoanzeige handelt.

AuBerdem wird die in Abschnitt 4.4.6 vorgestellte Wischgeste von links nach rechts ver-
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Bilddaten laden

. Bibliotheken
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Informationen hier

Abbildung 4.3: Prototyp des Meniis zum Laden der Bilddaten mit semitranspa-
rentem Pointer

wendet, um eine Stufe in der Ordnerstruktur nach oben zu navigieren. Diese Art der
Interaktion ist bereits im Rahmen von Touchscreen-Anwendungen fiir die Vorwarts- und
Riickwartsnavigation (z.B. bei mobilen Apps zur Bildanzeige oder der Dropbox-App)
geldufig und daher angemessen. Die restliche Steuerung des Meniis verlauft wie bereits
aus mausgesteuerten Anwendungen gewohnt. 4 °

4.3 Visuelles Feedback

Wie bereits in Abschnitt 3.2.3 erwahnt, ist ein kontinuierliches Feedback essentiell. Auf
diese Weise erhilt der Nutzer sowohl Riickmeldung iiber den aktuellen Zustand des
Systems als auch wichtige Informationen. Daher wurden verschiedene Mechanismen zur
Bereitstellung von schnell zuganglichem, visuellem Feedback entwickelt. Diese sollen
nachfolgend vorgestellt werden.

4Hiikchen- und Kreuz-Icon von [103]
®Icons fiir Ordnerhierarchie und Ordnerdarstellung beispielhaft aus Windows 7 von Microsoft
entnommen
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4.3.1 Gesten-Guide

Der Gesten-Guide dient dem Zweck das teilweise Fehlen sichtbarer Affordances bei der
Freihandgesteninteraktion auszugleichen. So zeigt er stets die Gesten fiir die im aktuellen
Zustand moglichen Interaktionen an. Dieser Ansatz stammt von Brandl et al. [69] und
mindert die Nachteile, die die Gestensteuerung in Bezug auf das notwendige Erlernen
und Behalten der Gesten mit sich bringt. AuBerdem werden hier Erkenntnisse aus den
Untersuchungen von Walter et al. [70] genutzt. Sie konnten zeigen, dass eine raumliche
Teilung zwischen der Anwendung und dem Gesten-Guide sinnvoll ist, da hierdurch unter
anderem die Handlungen des Nutzers nicht unterbrochen werden.

Dariiber hinaus werden die vom Eingabegerat erkannten Handdaten in Form von 3D-
Handmodellen im unteren Bereich dargestellt, um dem Nutzer die Moglichkeit zu geben
im Falle eines Fehlers in der Gestenerkennung die Ursache der falschen bzw. nicht er-
folgten Erkennung herauszufinden und ggf. zu korrigieren. Gestiitzt wird die Verwendung
solch eines dynamischen visuellen Feedbacks von Rovelo at el. [71], die dieses in Bezug auf
die Interaktion mit Gesten als performanter als statisches visuelles Feedback herausstell-
ten. Der Nachteil dieser Vorgehensweise besteht allerdings darin, dass der Gesten-Guide
permanent Platz einnimmt [70].

Max Mustermann

7GR

Max Mustermann
-
182015

Positionsdaten

Positionsdaten

Abbildung 4.4: Darstellung des von der Zeigegeste hervorgerufenen Pointers
(links) und der Gestenvisualisierung der Kamerakontrollgeste
(rechts)

4.3.2 Reprasentation der Gesten

Um dem Nutzer Feedback dariiber zu geben, welche Geste gerade vom System erkannt
wird, soll die jeweilige Visualisierung der Geste an der aktuellen Handposition auf dem
Bildschirm dargestellt werden (siehe Abbildung 4.4). So werden zusatzlich Informationen
dariiber geliefert, wo im Interaktionsraum der Anwender sich mit seinen Handen befindet



4.3 Visuelles Feedback 43

[72]. Die semitransparente, gelbe Farbe sorgt auferdem dafiir, dass sich die Gestenvisua-
lisierungen sowohl von den Bilddaten abheben als auch die darunterliegenden Strukturen
nicht verdecken, so dass diese im Auge behalten werden kdnnen.

Kleinere Abweichungen in der Visualisierung existieren dabei fiir den durch die Zeigegeste
hervorgerufenen Pointer. Dieser passt seine GroRe unter anderem seiner Bewegungsge-
schwindigkeit an. So ist er groBer, wenn eine schnelle Bewegung erfolgt und daher keine
besondere Genauigkeit in der Selektion wohl aber eine bessere Sichtbarkeit des Pointers
bendtigt wird. Entsprechend kleiner wird er dargestellt, wenn eine langsame Bewegung
erfolgt, bei der davon auszugehen ist, dass eine prizise Selektion durchgefiihrt werden
soll. Hier wére eine groRe Pointerflache hinderlich, da so leicht andere benachbarte Ob-
jekte statt des gewiinschten getroffen werden kdnnten. Des Weiteren hangt die GroRe des
Pointers von der GroRe des unter ihm befindlichen Objektes ab, da frithere Arbeiten ge-
zeigt haben, dass eine CursorgroRe, die in etwa dem zu selektierenden Objekt entspricht,
am effizientesten ist [72]. Dariiber hinaus spart die Verwendung eines Flachencursors
Zeit bei der Selektion kleiner Elemente [73].

Selektieren

Abbildung 4.5: Darstellung einer Stopper-Visualisierung am rechten Bildschirm-
rand

4.3.3 Stopper

Eine weitere visuelle Hilfestellung erfolgt in Form der sogenannten ,Stopper”. Dieser Be-
griff wurde von Chattopadhyay et al. [72] geprdgt und steht fiir das Feedback iiber das
Verlassen des Interaktionsraums durch eine entsprechende Veranderung der Gestenvisua-
lisierung. Dabei haben Studien festgestellt, dass es den Probanden so auf intuitive Weise
erleichtert wird, nach dem Verlassen des Interaktionsraums schnell in diesen zuriickzu-
kehren und die Interaktion fortzusetzen. Letzteres wird dadurch gewahrleistet, dass der
aktuelle Vorgang nur gestoppt und beim Wiedereintritt fortgesetzt wird. Dabei soll durch
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die Anderung der Farbe von Gelb zu Rot auBerdem die Aufmerksamkeit des Nutzers auf
die aktuelle Situation gelenkt werden.

4.4 |Interaktionstechniken

Der Schwerpunkt der Konzeption liegt in der Entwicklung angemessener, gestenbasierter
Interaktionstechniken. Diese sollen im Folgenden erarbeitet und niher erldutert werden.
Dabei sind zunachst die grundlegenden Techniken vorzustellen, um darauf aufbauend die
Vermessungsinteraktionen beschreiben zu konnen.

4.4.1 Zeigen

Abbildung 4.6: Zeigegeste

Das Zeigen erfolgt mithilfe der in Abbildung 4.6 dargestellten Geste. So wird der Zeige-
finger wie eine Art Laserpointer verwendet, d.h. es wird ein imaginarer Strahl vom Finger
auf den Bildschirm geschossen. Wo dieser autkommt, wird die Pointervisualisierung ge-
zeichnet. Dieses Vorgehen wird auch ,Raycasting” genannt [52] und ist eine natiirliche
und intuitive Vorgehensweise fiir das Zeigen auf Objekte. Das Raycasting soll verwen-
det werden, da es im Vergleich zur Darstellung der bloRen Handposition (auch Hand
Extension Metapher genannt) eine bessere Performance besitzt und von den Nutzern
bevorzugt wird [60, 52]. Des Weiteren muss zum Zeigen nicht der gesamte Arm bewegt
werden, sondern die Bedienung kann bequem und platzsparend aus dem Handgelenk
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Abbildung 4.7: Pinch-Geste Abbildung 4.8: Wait-to-Click-
Pointer

erfolgen [56]. So wirkt die Interaktion weniger ermiidend [52]. Als nachteilig ist hier je-
doch der moglicherweise geringere Komfort zu nennen, der durch das haufige Beugen
des Handgelenks entstehen kann.

4.4.2 Pinch-to-Click

Pinch-to-Click wird als Pendant fiir den Klick mit der Maus verwendet und durch die
Pinch-Geste (siehe Abbildung 4.7) ausgeldst. Diese schien als Geste im Allgemeinen ge-
eignet, da sie sowohl schnell und unmissverstandlich in der Ausfiihrung als auch natiirlich
ist [74]. AuRerdem bietet sie kindsthetisches Feedback und mindert so einen Nachteil der
Freihandgesten, der durch das fehlende taktile Feedback aufgrund des nicht vorhandenen
Kontakts zum Eingabegerat entsteht. Des Weiteren wurden Gesten mit kindsthetischem
Feedback schon in friiheren Untersuchungen als positiv bewertet [75]. Dariiber hinaus
wirkt sich die Aufteilung des Zeigens und Selektierens auf zwei Hande insofern positiv
aus, als dass die gezeigte Position nicht durch die , Klickbewegung" verzerrt wird [75, 76].

4.4.3 Wait-to-Click

Diese einhdndige Interaktionstechnik besteht darin, dass der Nutzer den Zeiger iiber das
zu selektierende Objekt bewegt und dort verweilen ldsst bis eine gewisse Wartezeit ab-
lduft. Ist dies geschehen, erfolgt der Klick.

Im aktuellen Konzept wird Wait-to-Click zur Aktivierung bzw. Deaktivierung von Zu-
standsschaltflichen genutzt, um andere Interaktionen fiir das Aktivieren des Snappings
oder der Mehrfachselektion nicht vollstandig unterbrechen zu miissen. So kann beispiels-
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weise die gerade mit dem Pointer anvisierte Position in den Bilddaten beibehalten werden,
wahrend die andere Hand das Snapping einschaltet.

Das Wait-to-Click-Paradigma scheint angemessen, da es aufgrund seiner Einfachheit und
Genauigkeit bereits in mehreren Arbeiten positiv abschnitt [49, 75]. Um dabei eine verse-
hentliche Aktivierung der Schaltflachen durch Unaufmerksamkeit zu vermeiden, wird die
in Abbildung 4.8 gezeigte Pointervisualisierung verwendet, die das Ablaufen der Zeit um
den Pointer herum darstellt. Sie soll die Aufmerksamkeit des Nutzers durch Bewegung
auf den Wait-to-Click-Prozess lenken [39].

4.4.4 Steuerung der Radialmeniis

Fiir die Radialmeniis gibt es zwei verschiedene Einsatzszenarios, die anhand des beim
Aufruf vom Pointer angezeigten Objektes unterschieden werden. Im Folgenden sollen
daher die Mechanismen zum Aufrufen der verschiedenen Meniis sowie die anschlieRende
Handhabung selbiger erlautert werden.

Aufruf der Radialmenus

Sowohl das Haupt- und Werkzeugmenii als auch die Kontextmeniis werden durch das
Halten der Pinch-Geste aufgerufen. Fiir Erstere muss dabei der Pointer auf die entspre-
chende Meniischaltflache zeigen, wahrend Kontextmeniis nicht durch das Anzeigen von
Schaltflichen gedffnet werden kénnen. Stattdessen ist das Zeigen auf andere Objekte
oder die Abwesenheit des Pointers notwendig. Je nachdem welche der beiden Situationen
eintritt bzw. auf welche Objekte gezeigt wird, dndert sich der Inhalt des Kontextmeniis,
wobei die Abwesenheit des Pointers zum Aufruf eines allgemeinen Meniis fiihrt. Uber
dieses lassen sich jederzeit das Snapping und die Mehrfachselektion aktivieren bzw. de-
aktivieren sowie die aktive Funktion dndern. Sind Messungen selektiert, wird es aulerdem
moglich diese zu bearbeiten oder zu l6schen. Dabei gilt fiir alle Radialmentis, dass die
beim Aufruf ausgefiihrte Zeigegeste nach dem Offnen des Radialmeniis beendet werden
kann, da nicht weiter auf das jeweilige Objekt gezeigt werden muss.

Die Vorgehensweise zum Offnen der Kontextmeniis ist bereits aus Anwendungen auf dem
Touchscreen bekannt und sollte dem Nutzer daher leicht fallen. Wahrenddessen weicht
das Aufrufen der unter den Schaltflaichen verborgenen Meniis iiber das Halten der Pinch-
Geste leicht vom gewohnten Prinzip des einfachen Klicks ab. Dies ist notwendig, um das
im nachsten Abschnitt beschriebene Verfahren zur Selektion der Meniielemente anwen-
den und so die in Abschnitt 4.2.2 beschriebenen Vorteile nutzen zu kdnnen.
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Selektion im Radialmenii

Ist das Radialmenii aufgerufen, wird die Visualisierung der Pinch-Geste in einen, durch
die Handposition gesteuerten ,Pinch-Pointer” umgewandelt, der durch das Aufbauen
des Meniis um die Geste herum in der Mitte des Meniis platziert wird. Befindet sich die
Hand dabei zu weit am Rand des Bildschirms, wird das Meni so verschoben, dass es
ganz sichtbar ist. AnschlieBend wird der Position des Pinch-Pointers ein gewisser Offset
hinzugefiigt, so dass dieser sich weiterhin mittig befindet.

Mithilfe des Pinch-Pointers kann anschlieBend das gewiinschte Element angezeigt und
mit einer Pinch-Geste der anderen Hand bestatigt werden. Die Verwendung der Hand Ex-
tension Metapher fiir die Steuerung des Pinch-Pointers ist dabei angemessen, da durch
dessen Positionierung stets nur sehr kurze Bewegungen auszufiihren sind, so dass die
Nachteile dieser Interaktionstechnik (siehe Abschnitt 4.4.1) kaum zum Tragen kommen.
AulBerdem lassen sich so die zuvor beschriebenen Nachteile des Raycastings fiir die Steue-
rung des Radialmeniis vermeiden.

SchlieRen des Radialmeniis

Die erste Mdglichkeit ein Radialmenii zu schlieRen, besteht darin die aufrufende Pinch-
Geste zu beenden. Dies schien bei der gewahlten Aufrufmethode der intuitivste Weg dem
Nutzer die Mdglichkeit zu geben das Menii nach dem Offnen wieder beenden zu kdnnen,
ohne dass eine Funktion aktiviert wird.

Das Aktivieren einer Funktion durch die Selektion des entsprechenden Meniielements
stellt schlieRlich auch die zweite Moglichkeit zur SchlieBung des Radialmeniis dar. Die
einzige Ausnahme bilden hier die als Zustandsschaltflachen verwendeten Meniielemente
fir das Snapping und die Mehrfachselektion. Sie haben nicht das Beenden des Meniis
zur Folge, da Situationen eintreten konnen, in denen der Nutzer mehrere Modi innerhalb
eines Meniiaufrufes aktivieren bzw. deaktivieren méchte.

4.4.5 Manipulation von Objekten

Bei der Manipulation wird grundlegend zwischen der Kamera und anderen Objekten (z. B.
Messungen) unterschieden, so dass hier kleinere Unterschiede existieren, das grundlegen-
de Prinzip jedoch gleich bleibt. So beginnt jede Manipulation der Kamera damit, dass
beide Hinde nebeneinander zu einer lockeren Faust geballt werden, wahrend zur Ein-
leitung der Manipulation anderer Objekte beide Hande nebeneinander die Pinch-Geste
halten miissen. Mithilfe dieser Gesten soll dabei das Greifen beider Enden eines Sta-
bes, auf dem das jeweilige Objekt aufgespieBt wurde, symbolisiert werden. Sie sind bis
zum Abschluss der Interaktion aufrechtzuerhalten. Welche Achse dabei manipuliert wird,
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Abbildung 4.9: Manipulationsbereiche der Achsen

hangt von der Bewegungsrichtung der Hande ab (siehe Abbildung 4.9). Die Kamerasteue-
rung bezieht sich auBerdem stets auf die aktive Bildansicht.

Bei diesem Konzept handelt es sich um eine leicht abgewandelte Handle-Bar-Metapher.
Sie stammt urspriinglich aus der Arbeit von Song et al. [77] und wird auch von einer
Studie von Mendes et al. [78] sehr unterstiitzt. Die Handle-Bar-Metapher 3hnelt da-
bei der realen Manipulation von Objekten und bietet so eine natiirliche und intuitive
Handhabung, wie sie auch in [77] bestatigt wird. Dies kann auRerdem durch die enge
Kopplung zwischen der manipulierten Achse und den Bewegungen der Hande noch ver-
starkt werden. Nachfolgend wird die Funktionsweise der Handle-Bar-Metapher genauer
und getrennt nach Art der Manipulation erlautert.

Translation

Die Translation beschreibt das Verschieben eines Objektes. Dies erfolgt bei der Handle-
Bar-Metapher durch das Bewegen der nebeneinander gehaltenen Hande entlang der
entsprechenden Achse. Fiir die Kamera ist allerdings keine Bewegung in Richtung der
z-Achse moglich, da dies dem Zoomen entspricht und daher von der Interaktion zur
Skalierung abgedeckt wird.

Skalierung

Fir die Skalierung von Objekten bzw. den Zoom bei der Kamera miissen die Hande
auseinander- oder zusammengefiihrt werden. Ersteres fiihrt dabei zum VergroRern bzw.
Heranzoomen, wahrend Letzteres ein Verkleinern bzw. Herauszoomen zur Folge hat.
Die Skalierung von Objekten kann auch einseitig erfolgen, indem nur die rechte oder
linke Hand bewegt wird. Auf diese Weise soll die Manipulation von Objekten zusatzlich
erleichtert und flexibel gestaltet werden. Des Weiteren ist das Zoomen entsprechend
seiner grundlegenden Eigenschaften nicht entlang einzelner Achsen, sondern nur uniform
durch eine Bewegung entlang der x-Achse maoglich.
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Abbildung 4.10: Metapher zur Rotation um die x-Achse

Rotation

Die Rotation findet, leicht abweichend von dem urspriinglichen Konzept der Handle-Bar-
Metapher, zweigeteilt statt. So erfolgt die Rotation um die z- und y-Achse durch das
Drehen des imaginaren Stabes um die jeweilige Achse, wahrend der Stab fiir die Rotation
um die x-Achse leicht schrig gehalten und anschlieRend eine entsprechende Kreisbewe-
gung um die x-Achste ausgefiihrt werden muss (siehe Abbildung 4.10 ©). Alternativ hitte
der imagindre Stab schlicht durch eine Beugung der Handgelenke um die x-Achse gedreht
werden kdnnen. Doch dies wiirde zu einer wenig komfortablen und eher umstandlichen
Handhabung fiihren.

Trennung der Manipulationsmodi

Um den Umgang mit den Gesteninteraktionen zur Manipulation der Kamera bzw. von
Objekten einfacher zu gestalten, ist ein nahtloser Ubergang zwischen Translation, Ska-
lierung und Rotation (z. B. gleichzeitiges Bewegen und Heranzoomen) nicht méglich. So
wird der Manipulationsmodus fiir die Kamerasteuerung mit der ersten Bewegung festge-
legt und kann nur gewechselt werden, indem die aktuelle Geste durch das Offnen einer
der beiden Hinde beendet wird. Ahnliches gilt fiir die Handhabung der Objekte, bei
denen mit der ersten Bewegung nicht nur die Art der Manipulation, sondern auch die
betroffene Achse festgelegt wird. Auf diese Weise ist es nicht ndtig permanent auf die ge-
naue Positionierung der Hinde zueinander zu achten, da versehentliche Manipulationen
erschwert werden. AuRerdem wird eine hohere Prazision ermoglicht, da nicht iiberwacht
werden muss, ob wihrend der Anderung entlang einer Achse noch eine weitere Achse
manipuliert wird.

SHand-Icons von [102]
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Abbildung 4.11: Wischgeste nach links und nach rechts

4.4.6 Navigation durch die 2D-Schichtdaten

Zur Navigation innerhalb der 2D-Schichtdaten wird die in Abbildung 4.11 gezeigte Wisch-
geste verwendet. Dabei entspricht eine Bewegung von rechts nach links der Vorwarts-
navigation und eine Bewegung von links nach rechts der Riickwértsnavigation. Diese
erfolgen jeweils in der aktuell aktiven Ansicht der Bilddaten.

Um h&ufige Beugungen des Handgelenks bei der Navigation durch mehrere Schichten
zu vermeiden, ist es auRerdem mdglich die Geste zu halten, um nicht nur eine, sondern
mehrere Schichten mit einer Interaktion zu durchlaufen. Dafiir ist es zusatzlich notwen-
dig das Handgelenk ein kleines Stiick weiter in die entsprechende Richtung zu beugen.
Auf diese Weise soll die Einzelnavigation besser von der Mehrfachnavigation zu unter-
scheiden sein.

Der Vorteil dieser Freihandgeste liegt dabei darin, dass sie die bereits vom Touchscreen
bekannte Wischgeste nachahmt und daher fiir den Nutzer intuitiver sein konnte. Des
Weiteren wurde sie im Rahmen einer Nutzerstudie als intuitive Geste fiir das Vor- und
Zuriicknavigieren gewahlt [51]. Allerdings wird im aktuellen Konzept eine Bewegung aus
dem Handgelenk statt aus dem Ellenbogen genutzt, um die Geste weniger ermiidend und
platzsparend zu gestalten.

4.4.7 Messungen erstellen

Nachdem in den vergangenen Abschnitten die grundlegenden Interaktionen zur Bedie-
nung der Benutzungsoberflache sowie zur Navigation in den Bilddaten vorgestellt worden
sind, kann die Aufmerksamkeit nun auf die Vermessungsinteraktionen gerichtet werden.
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Abbildung 4.12: Beispielhafte Visualisierung der Distanzmessung in 2D und 3D

Hierzu sollen zunichst das allgemeine Visualisierungskonzept sowie die zwei grundlegen-
den Interaktionstechniken beschrieben werden, um anschlieRend die Vorgehensweisen zur
Vermessung einfacher ableiten und erldutern zu kdnnen.

Allgemeines Visualisierungskonzept

Wie bereits in Abschnitt 4.2.1 erwahnt, sind fertige Messungen stets griin, wiahrend Mes-
sungen, die sich noch in der Erstellung befinden, immer gelb dargestellt werden. Zudem
erfolgt eine kontinuierliche Anpassung der SchriftgroRe der BemaRungsbeschriftung an
den Zoomfaktor, um zu verhindern, dass diese zu klein oder zu groR ausfillt. AuRerdem
wird sie bei einer Rotation erneut der Kamera zugewandt. Auf diese Weise soll die Be-
schriftung stets lesbar sein [28]. Des Weiteren wird die MaBzahl mdglichst nah an der
Messung platziert, um eine eindeutige Zuordnung zu gewabhrleisten.

Dariiber hinaus gilt fiir jede Messungserstellung, dass wahrend der Platzierung des letz-
ten, bestimmenden Messpunktes bzw. wahrend der letzten bestimmenden Manipulation
eine entsprechende Vorschau der fertigen Messung bereitgestellt werden soll. Dies dient
dem Zweck, dass der Nutzer bereits vor der endgiiltigen Fertigstellung einen ersten Ein-
druck von den rdumlichen Verhiltnissen bei der Vermessung bekommt. Ein Beispiel fiir
solch eine Vorschau ist in Abbildung 4.13 zu sehen.

g W@

/

Abbildung 4.13: Beispielhafte Visualisierung der Vermessungsvorschau
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Platzierung von Messpunkten

Die Platzierung von Messpunkten bildet die Grundlage fiir fast alle Arten von Messungen.
So besteht die Distanzmessung aus zwei Messpunkten, die zu einer Linie verbunden
werden, wahrend Flachen- und Volumenmessungen bestimmte Eckpunkte als Eingabe
bendtigen.

Das Setzen eines Messpunktes erfolgt dabei durch das Zeigen auf die gewiinschte Position
in den Bilddaten und die anschlieRende Bestitigung durch Pinch-to-Click. Welche Hand
die Zeige- und welche die Pinch-Geste ausfiihrt, bleibt hier dem Nutzer iiberlassen. Auf
diese Weise wird es ihm ermdglicht, die fiir ihn komfortabelste Haltung einzunehmen.

Aufspannen von Objekten

Ein weiteres wichtiges Konzept fiir die Erstellung von Messungen ist das Aufspannen von
Objekten. Es kommt hauptsachlich bei der Erzeugung von Flachen- und Volumenmes-
sungen zum Einsatz.

Der erste Schritt ist dabei stets die Festlegung des Mittelpunktes, um den herum das
Objekt skaliert werden soll. Dieser wird mithilfe der Zeigegeste angezeigt und durch eine
Pinch-Geste der anderen Hand bestatigt. Mithilfe des Haltens dieser Pinch-Geste wird
schlieBlich auch die Skalierung des Objektes eingeleitet. Diese hangt dabei vom Abstand
zwischen dem gesetzten Mittelpunkt und der Position der Pinch-Geste ab und erfolgt,
dhnlich dem in Abschnitt 4.4.5 erklarten Prinzip, abhangig von der Bewegung der Hand
entlang der drei Achsen. Daher besitzt diese Interaktionstechnik auch die dort bereits
beschriebenen Vorteile. Welche der Achsen dabei manipuliert werden konnen, wird durch
das aufzuspannende Objekt bestimmt. AuBerdem ist hier ein flieBender Ubergang zwi-
schen der Manipulation einzelner Achsen erlaubt. Auf diese Weise wird eine schnelle
Erstellung ermdglicht, wahrend Feinheiten anschlieRend ggf. angepasst werden konnen.
AbschlieBend erfolgt die Bestatigung der Skalierung durch eine Pinch-Geste der Hand,
die im ersten Schritt den Mittelpunkt angezeigt hatte. So fiihrt eine zwischenzeitliche
Unterbrechung der aufziehenden Pinch-Geste nicht zu einer fehlerhaften Messungserstel-
lung.

Distanzmessung

Fiir die Erstellung einer Distanzmessung ist die Definition eines Anfangs- und eines
Endpunktes notwendig. Aus diesem Grund liegt es nahe diese auf einfache Art und Weise
durch die Platzierung von zwei Messpunkten zu erzeugen und so die fertige Messung zu
erhalten.

Die in Abbildung 4.12 zu sehende, innenliegende Bemalungsbeschriftung entstammt
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Abbildung 4.14: Aufspannen der zweiten Winkelkante nach der Bestimmung der
ersten durch das Setzen von Anfangs- und Mittelpunkt (links)
und fertige Winkelmessung nach Variante 1 (rechts)

dabei ebenfalls der Arbeit von Réssling et al. [1], da dort gezeigt werden konnte, dass
diese von Arzten bevorzugt wird.

Winkelmessung

Wahrend die Distanzmessung kaum Variationen in ihrer Erstellung zuldsst, sind fiir die
Winkelmessung zwei Varianten denkbar. Eine erste Moglichkeit besteht darin die Mes-
sung durch die serielle Platzierung dreier Punkte (Anfangs-, Mittel- und Endpunkt) zu
erzeugen. Die entsprechende Visualisierung orientiert sich dabei an den Konzepten von
Preim et al. [29] und ist in Abbildung 4.14 zu sehen. Vorteilhaft ist hier, dass diese Art
des Aufspannens eines Winkels bereits bekannt ist und somit eher eine intuitive Vorge-
hensweise darstellt. Andererseits existieren Fille, fiir die sie nicht optimal ist. So bauen
manchen Winkelmessungen auf einer Konstruktion aus mehreren Linien auf, die fiir die
Ableitung der endgiiltigen Winkelmessung notwendig ist. Beispielhaft sei hier die Mes-
sung des Skoliosewinkels nach Cobb [79] erwdhnt.

Abhilfe schafft die zweite Variante, da hier zundchst beliebig viele Linien durch das Plat-
zieren der jeweiligen Anfangs- und Endpunkte erzeugt werden konnen. AnschlieBend ist
zu bestimmen, zwischen welchen Schnittpunkten Winkel zu berechnen sind. Letzteres
erfolgt dabei durch das Zeigen in die Nihe des jeweiligen Schnittpunktes und die Besta-
tigung des Winkels durch Pinch-to-Click (siehe Abbildung 4.15). Auf diese Weise miissen
auBerdem statt vier nur drei Winkelkanten platziert werden, sobald sich zwei Winkel ei-
ne Kante teilen. Dies hat eine hohere Effizienz zur Folge. Im Allgemeinen bietet diese
Interaktionstechnik aulerdem ein hohes MaR an Flexibilitat. Allerdings konnte sie auch
zu lIrritationen bei den Nutzern fiihren, da sie weit weniger bekannt sein diirfte als die
erste Variante.
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Abbildung 4.15: Bestimmung eines Winkels zwischen zwei Kanten nach der zwei-
ten Variante

Flachenmessung und Grauwertanalyse in 2D iiber Regions of Interest

Da sowohl fiir die Flichenmessung als auch die Grauwertanalyse eine Fliche in den 2D-
Bilddaten definiert werden muss, lassen sich diese beiden Messungen kombinieren und
so dasselbe Interaktionsprinzip verwenden. Da dabei iiblicherweise Kreis-, Ellipsen- oder
Rechteckflachen bzw. Polygonziige festzulegen sind, sollen diese im Folgenden betrach-
tet werden.

Die Visualisierung erfolgt hier, indem der Umriss der Flache zusammen mit der Flachen-
angabe oben rechts und einer Schaltfliche oben links dargestellt wird (siehe Abbildung
4.16 rechts). Letztere ermdglicht es die Ergebnisse der Grauwertanalyse aus- bzw. ein-
zublenden, um Platz zu sparen.

Abbildung 4.16: Aufspannen einer Kreis- bzw. Ellipsenfliche iiber eine Linie
(links) und fertige, kreisformige Flichenmessung (rechts)
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(a) (b)
Abbildung 4.17: Varianten zum Aufspannen einer Rechteckflache

Kreis- /Ellipsenflichen Die erste Méoglichkeit zur Definition eines Kreises bzw. einer
Ellipse besteht darin zunachst den Mittelpunkt zu bestimmen und ausgehend von diesem
den Kreis entlang der x- und y-Achse aufzuziehen. Das hierfiir verwendete Interaktions-
konzept entspricht dem im Abschnitt zum Aufspannen von Objekten beschrieben Ver-
fahren. Nachteilig ist dabei, dass der Nutzer sehr genau den Mittelpunkt der kreis- bzw.
ellipsenformigen Flache abschitzen konnen muss, um eine gute Anndherung der Flache
zu erhalten. Kann er dies nicht, sind Nachbearbeitungen erforderlich, die zusatzliche Zeit
kosten. Um dieses Problem zu vermeiden, wurde eine weitere Variante entwickelt.

Bei dieser zweiten Variante wird der Durchmesser der Flache entlang der x- und y-Achse
durch eine diagonal verlaufende Linie mit zwei Messpunkten definiert (siehe Abbildung
4.16 links). Dabei ist es sehr wichtig nicht nur den aufgezogenen Kreis bzw. die aufge-
zogene Ellipse, sondern auch die definierende Linie zu visualisieren, um dem Nutzer die
Funktionsweise zu verdeutlichen. Dies ist schliellich auch der Unterschied zu bestehen-
den Verfahren, die im Universitatsklinikum als wenig intuitiv beschrieben wurden (siehe
Abschnitt 3.1.5). Der Grund hierfiir konnte jene fehlende Visualisierung der definierenden
Linie sein.

Rechteckflachen Auch fiir die Definition einer Rechteckflache durch das Setzen von
Messpunkten existieren zwei mdgliche Varianten. Die in der Erstellung schnellere von
beiden besteht darin, das Rechteck iiber zwei Eckpunkte zu definieren (Abbildung 4.17a).
Hier ist jedoch problematisch, dass auf diese Weise keine schrag liegenden, rechteckigen
Flachen wahrend der Erzeugung erfasst werden kdnnen.

Abhilfe schafft die zweite Variante. Diese erfordert die, in Abbildung 4.17b) dargestellte,
Definition des Rechtecks iiber drei Punkte, bendtigt dabei jedoch mehr Arbeitsschritte.
Sie konnte dennoch effizienter sein, da im Falle schrag liegender Rechteckflachen keine
aufwendige Nachbearbeitung notwendig ist und vollstindig achsenparallele Flachen in
anatomischen Strukturen eher selten sind.

Polygonfliachen Fiir die Erzeugung von Polygonziigen wird das schrittweise Festlegen
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Abbildung 4.18: Visuelles Feedback beim Schliefsen eines Polygonzuges in der
Ebene zur Erzeugung einer Polygonflache

der notwendigen Messpunkte in einer Ebene der 2D-Ansicht als die intuitivste Vorgehens-
weise beurteilt, da sie ein flexibles Zeichnen der Polygonfliche ermdglicht. Um dabei si-
cherzugehen, dass das Polygon mit dem letzten, gesetzten Punkt geschlossen wird, erhilt
der Nutzer auRerdem das in Abbildung 4.18 gezeigte visuelle Feedback beim SchlieBen
der Fliche.

Volumenmessung

Die Wahl der Primitive zur Erstellung einer Volumenmessung orientiert sich an den
moglichen Formen anatomischer Strukturen, die anhand solch einer Messung anndhernd
erfasst werden konnen. Daher wurden Interaktionskonzepte fiir die Erzeugung von Ku-
geln bzw. Ellipsoiden, Quadern und Zylindern zur manuellen Messung des Volumens
entwickelt.

Abbildung 4.19: Beispielhafte Visualisierung einer fertigen Volumenmessung in
3D und 2D
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Kugeln/Ellipsoide Fiir die Erstellung eines kugelférmigen bzw. ellipsoiden Volumen-
korpers stellen sich dhnliche Fragen wie bei der Vermessung einer Flache mithilfe eines
Kreises. Daher sollen die dort erzielten Ergebnisse auch auf den dreidimensionalen Raum
iibertragen werden. Dabei bietet sich das Aufspannen einer Kugel iiber eine diagonal
durch das Volumen verlaufende Linie umso mehr an, da sich der Mittelpunkt einer drei-
dimensionalen Struktur nicht so einfach abschatzen lasst. Zwar gestaltet sich hier das
Platzieren einer Diagonalen ebenfalls aufwendiger, wird jedoch durch das in Abschnitt
4.5.2 beschriebene Snapping vereinfacht.

Quader Auch fiir den Entwurf der Interaktionen zur Erzeugung eines quaderférmigen
Volumens lassen sich einige Konzepte aus der Flachenmessung nutzen. So stellte sich das
Aufspannen iiber zwei Messpunkte bereits als wenig flexibel heraus. Aus diesem Grund
ist fiir Volumenkorper, die nicht achsenparallel verlaufen, eine andere Vorgehensweise zu
bevorzugen.

Hier konnte es sich als niitzlich erweisen das Volumen iiber die Grundflache mit drei Mess-
punkten aufzuspannen und anschlieBend die Hohe zu bestimmen (siehe Abbildung 4.20).
Letzteres erfolgt dabei iiber den Abstand des Pointers zur Grundflache und kann mithilfe
von Pinch-to-Click bestatigt werden. Auf diese Weise wird schon wahrend der Erzeu-
gung eine hohere Genauigkeit und Flexibilitat erzielt und aufwendige Nachbearbeitungen
vermieden. Ein sehr dhnliches Vorgehen findet aulerdem bereits in Modellierungspro-
grammen wie 3ds Max Anwendung. Nachteilig ist jedoch auch hier die hhere Anzahl an
Arbeitsschritten im Vergleich zum Aufspannen iiber zwei gegeniiberliegende Eckpunkte.

Zylinder Fiir die Erstellung eines zylindrischen Volumenkérpers bietet es sich ebenfalls
an zunichst die Grundfliche zu erzeugen, um anschlieBend die Hohe festzulegen. Fiir
Ersteres lassen sich dabei die Erkenntnisse aus der Erzeugung kreis- bzw. ellipsenférmi-
ger Flachen nutzen, so dass sich das Aufspannen der Grundflache iiber eine diagonale
Linie empfiehlt. Die Festlegung der Hohe erfolgt dann, wie im vorherigen Abschnitt

Abbildung 4.20: Aufspannen der Grundflaiche des Quaders iiber drei Eckpunkte
(links) und anschliefendes Bestimmen der Hohe des Volumens
(rechts)
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Abbildung 4.21: Darstellung eines maximalen Abstandes zwischen zwei Struktu-
ren

beschrieben, tber den Abstand des Pointers zur Grundflache. So wird in nur drei Ar-
beitsschritten ebenfalls eine hohe Flexibilitdt und Genauigkeit bei der Erstellung erreicht,
wodurch Nachbearbeitungen kaum noch nétig sind.

Semi-automatische Messungen

Wahrend die manuelle Vermessung dem Arzt zwar die volle Kontrolle iiber die Messun-
gen ermoglicht, besitzt sie einen Nachteil: sie kann je nach Art der Vermessung recht
aufwendig werden. Dies gilt insbesondere fiir das Messen von komplexen Flichen und
Volumen iiber das Anpassen der entsprechenden Flachenformen und Volumenkdrper. Fiir
diese Falle waren semi-automatische Vermessungen eine Alternative, da sie bereits wah-
rend der Beobachtungen am Universitatsklinikum Magdeburg (siehe Abschnitt 3.1) als
mogliche, effizientere Lésung Erwahnung fanden.

So sollen durch simples Selektieren der jeweiligen Struktur automatisch die Flache, das
Volumen oder die maximale Ausdehnung berechnet werden. Dies kann entweder durch
das Zeigen mit dem Pointer und der Bestatigung durch Pinch-to-Click im entsprechenden
Vermessungsmodus oder mithilfe des Kontextmeniis zu jeder Zeit geschehen. Letzteres
ist dabei am effizientesten, da nicht zusatzlich in den entsprechenden Modus gewechselt
werden muss. Die Berechnung des minimalen bzw. maximalen Abstandes zwischen zwei
Strukturen soll ebenfalls moglich sein und durch deren Selektion erfolgen. Auf diese Wei-
se lassen sich einige Messungen durch das Wegfallen diverser Arbeitsschritte einfacher
und effizienter gestalten. Des Weiteren wurde diese Vorgehensweise wihrend der Beob-
achtungen als bevorzugt beschrieben.

Dabei bleibt das Visualisierungskonzept fiir die Flachen- und Volumenmessung gleich,
wahrend minimale bzw. maximale Abstinde entsprechend der Darstellung in Abbildung
4.21 gekennzeichnet sind, um nicht mit normalen Distanzen verwechselt zu werden. Die
Visualisierung der maximalen Ausdehnung (sieche Abbildung 4.22) hingegen orientiert
sich an der Arbeit von Réssling et al.[1]. Sie stellten zwar die Darstellung mithilfe einer
Bounding Box als irritierend heraus, zeigten jedoch nur die Kanten selbiger, wahrend die
Flachen transparent blieben. Dies kdnnte moglicherweise zu einer schlechteren Wahr-
nehmung gefiihrt haben und soll mithilfe von semitransparenten Flachen in der aktuellen
Visualisierung behoben werden. Dariiber hinaus ist die entsprechende Markierung der
aktuell vom Pointer angezeigten Strukturen wahrend der Selektion im jeweiligen semi-
automatischen Vermessungsmodus wichtig. Auf diese Weise soll dem Nutzer mitgeteilt
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Abbildung 4.22: Visualisierung zur Darstellung der maximalen Ausdehnung einer
Struktur

werden, welches Objekt bei einer Bestatigung zur Vermessung erfasst werden wiirde.
AuBerhalb des Vermessungsmodus, bei der Selektion iiber das Kontextmenii, ist dies
allerdings nicht moglich, da vorherige Markierungen bei anderen Interaktionsaufgaben
storend sein kdnnten.

4.4.8 Bearbeiten und Léschen von Messungen

Zusatzlich zur Erstellung lasst sich jede Art von Messung bearbeiten, um etwaige Feh-
ler auszugleichen oder ggf. Feinheiten anzupassen. So kdénnen auch semi-automatisch
erstellte Messungen nachbearbeitet werden, wenn der Nutzer mit der automatischen Er-
fassung der Struktur nicht zufrieden ist.

Um eine Messung zu andern, kann der Anwender diese entweder selektieren und den Be-
arbeitungsmodus per Kontextmenii auslosen oder zuerst in den entsprechenden Modus
wechseln, um anschlieBend die gewiinschte Messung auszuwahlen. Ist dies getan, kénnen
andere Messungen nur selektiert und bearbeitet werden, indem der aktuelle Bearbei-
tungsvorgang iiber das Kontextmenii abgebrochen oder bestitigt wird. Dieses Vorgehen
verhindert versehentliche Interaktionen und bietet dennoch die Mdoglichkeit eines schnel-
len Wechsels zwischen den zu bearbeitenden Messungen sowie zwischen der Bearbeitung
und anderen Funktionen.

Nach der Selektion zur Anpassung wird die Messung aulerdem wie in Abbildung 4.23
rot gefarbt und die wahrend der Erstellung platzierten Messpunkte markiert. Diese kdn-
nen nun per Pointer angezeigt und mit Pinch-to-Click selektiert werden, woraufhin es
moglich ist sie neu zu positionieren. Letzteres erfolgt dabei auf dieselbe Weise wie das
anfangliche Platzieren der Messpunkte. Die Selektion selbiger wird des Weiteren dadurch
vereinfacht, dass stets derjenige Punkt ausgewahlt wird, der dem Pointer am nachsten
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Abbildung 4.23: Beispielhafte Visualisierung wahrend der Messungsbearbeitung
mit selektiertem Messpunkt

ist. Auf diese Weise ist es nicht notwendig exakt den Messpunkt zu treffen, wodurch mit
weniger Aufwand eine hohere Effizienz erzielt wird.

Da sich die Bearbeitung von Messpunkten im Falle der Flachen- und Volumenmessun-
gen komplexer gestaltet kann als bei den Distanz- und Winkelmessungen existiert fiir sie
aulerdem eine weitere Bearbeitungsmoglichkeit. So lassen sich Flachen- und Volumen-
messungen auch mithilfe der in Abschnitt 4.4.5 beschriebenen Interaktionsmdglichkeiten
zur Manipulation von Objekten anpassen. Des Weiteren ist dies die einzige Moglichkeit
durch Aufziehen erzeugte Objekte sowie die Hohe von Flachen und Volumenkdrpern zu
verandern.

Dariiber hinaus kdnnen Messungen auch geldscht werden. Dies erfolgt stets liber das
Kontextmenii, da es eine schnellere Interaktion ermdglicht als das Auslosen des Losch-
vorgangs liber eine gestische Manipulation. Auch lassen sich mithilfe der Mehrfachselek-
tion mehrere Messungen gleichzeitig selektieren und l6schen, so dass nicht jede Messung
einzeln entfernt werden muss.

4.4.9 Riickgdngig machen und Wiederholen von Aktionen

Um eine flexible und gegen Fehler robuste Arbeitsweise zu erméglichen, ist das Riickgan-
gig machen und Wiederholen von Aktionen unabdingbar. Zu diesem Zweck kann sowohl
das Setzen von Messpunkten, das Aufziehen und Manipulieren von Messungen sowie das
Léschen von Objekten riickgdngig gemacht bzw. wiederholt werden.

Der Vorgang wird dabei iiber eine Geste ausgeldst. Dies ist effizienter als das Betatigen
eines Buttons, da der Nutzer den Pointer zu diesem erst hinbewegen miisste. Die Grund-
position fiir die verwendete Freihandgeste ist dabei in Abbildung 4.24 zu sehen. Von
ihr ausgehend ist ein Kreis entgegen dem Uhrzeigersinn zu beschreiben, um eine Aktion
riickgdngig zu machen, wihrend ein Kreis mit dem Uhrzeigersinn diese wiederholt. Die
sogenannte Circle-Geste wurde gewahlt, da sie im Rahmen einer Nutzerstudie von einer
Mehrzahl der Probanden als am natiirlichsten bestimmt wurde [51]. Allerdings beinhal-
tet die dort gezeigte Geste nur das Ausstrecken eines Fingers. Eine derartige Haltung
konnte im aktuellen Konzept jedoch nicht umgesetzt werden, da dies zu Konflikten mit
der Zeigegeste gefiihrt hitte.
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Abbildung 4.24: Grundhaltung der Geste zum Riickgéingig machen und Wieder-
holen von Aktionen

4.5 Nutzerunterstitzung

Bisher ist die Prazision von Zeigegesten eher gering. Dies fiihrt zu Ermiidungen, wenn
akkurate Eingaben erforderlich sind. Aus diesem Grund ist eine Erhdhung der Genauig-
keit erforderlich. Zu diesem Zweck wurden Mechanismen entwickelt, die den Nutzer bei
der Eingabe unterstiitzen und so deren Prazision erhohen. Diese sollen nachfolgenden
beschrieben werden.

4.5.1 Exponentielle Glattung

Das Prinzip der einfachen exponentiellen Glattung besteht darin, dass eine gewisse Anzahl
n an zuriickliegenden Werten y;_; sowie der aktuelle Wert y; gewichtet und aufaddiert
werden. Dabei ist die Gewichtung umso kleiner desto alter der jeweilige Wert ist. Das
Ergebnis der Berechnung ist schlieRlich eine Vorhersage iiber den nichsten Wert v, 1,
wobei auch Rauschen aus den Daten herausgefiltert wird [80]. Die entsprechende Formel
lautet dabei wie folgt: [81]

n

Y1 = Z a(l— o)y (4.1)

=0

Die Verteilung der Gewichte hangt hier von der Glattungskonstanten « ab. Diese kann
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Abbildung 4.25: Visualisierung des Snappings beim Erreichen der Sichtweite eines
Snap-Punktes (a) und beim Erreichen der Snapping-Reichweite

(b)

Werte zwischen 0 und 1 annehmen. Desto groRer sie ist umso mehr Gewicht erhalten die
neueren Werte. Dies fiihrt zu einer schnelleren Reaktion auf die aktuelle Wertentwick-
lung, wahrend die Rauschfilterung verringert wird. Eine kleineres a hingegen fiihrt zu
einer besseren Rauschfilterung und einer zégerlicheren Reaktion auf die aktuellen Werte.
Die einfache exponentielle Glattung eignet sich dabei zur Vorhersage von Daten, die kei-
nem speziellen Trend oder Muster folgen [81] und kommt daher auch fiir die Position der
Hand sowie des Pointers infrage. Diese werden durch die rauschunterdriickende Wirkung
stabilisiert, indem kleine, schnelle Zitterbewegungen entfernt werden. Auf diese Weise
ist ein exaktes ruhig Halten der Hande nicht mehr notwendig.

4.5.2 Snapping

Der Einsatz von Snapping bei der Verwendung von Freihandgesten wird von mehreren
vorhergehenden Arbeiten empfohlen [31, 56, 82] und findet daher auch im aktuellen
Konzept Anwendung. So sollen Genauigkeit und Komfort bei der Platzierung der Mess-
punkte weiter gesteigert werden.

Die Funktionsweise des Snappings besteht dabei darin, dass der Messpunkt wahrend
der Positionierung ab einem bestimmten Mindestabstand zu Kanten, Eckpunkten und
Oberflachen zu diesen herangezogen wird. Dort wird er bis zum Erreichen einer gewis-
sen Differenz zwischen Snap-Punkt und eigentlicher Pointerposition gehalten, so dass
weniger Genauigkeit beim Zeigen notwendig ist. Darliber hinaus existiert ein weiterer
Schwellenwert fiir die Distanz zwischen Pointer und Snap-Punkt, ab dem der mdogliche,
nachstgelegene Snap-Punkt bereits sichtbar wird, um dem Nutzer die Snappingmdglich-
keit aufzuzeigen (siehe Abbildung 4.25). Die durch diesen Schwellenwert angegebene
Sichtweite ist dabei stets groBer als der zum Snappen benétigte Abstand. Das Snapping
lasst sich auBerdem iiber die bereits beschriebene Zustandsschaltflache aktivieren und
deaktivieren, um es in Situationen ausschalten zu kdnnen, in denen es eher hinderlich
erscheint.
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4.6 Auswahl des Eingabegerates

Nachdem in den vergangenen Abschnitten die Konzepte fiir das Interface, die Inter-
aktionstechniken und die Nutzerunterstiitzung beschrieben worden sind, soll nun die
Auswahl eines angemessenen Eingabegeradtes zur optischen Gestenerkennung stattfin-
den. Dabei wurde zunachst eine Vorauswahl an Gerdten getroffen, um nur diejenigen
in den Vergleich miteinzubeziehen, die grundlegende Anforderungen erfiillen. Auf diese
Weise konnten der Mechaless Sensor [83] und das Myo Armband [84] ausgeschlossen
werden, da sie weder eine kontinuierliche Positionserfassung im dreidimensionalen Raum
noch die Umsetzung aller erforderlichen Gesten ermdglichen. Ersteres ist fiir die Umset-
zung des Raycasting-Ansatzes der Zeigegeste unentbehrlich und somit zusammen mit der
fehlenden Erkennungsmoglichkeit der bendtigten Gesten ein Ausschlusskriterium. Wah-
renddessen erschienen der NUIMO von Senic [85] sowie die Intel RealSense Kamera [86]
vielversprechend, waren jedoch zu Beginn der Umsetzung des Prototyps noch nicht er-
haltlich.

So verbleiben der Leap Motion Controller [87], die Kinect [88] und die Depthsensor 525
Kamera [89, 90], welche in Tabelle 4.1 vergleichend dargestellt werden. Basierend auf
den vorhandenen Daten fiel die Entscheidung auf den Leap Motion Controller in der
Version V2. Dabei waren seine iiberlegene Genauigkeit und umfangreiche, vordefinierte
Unterstiitzung der entwickelten Gesten entscheidend. Zwar kdnnten die Funktionalitdten
der Kinect beziiglich der Gestenunterstiitzung durch Softwarebibliotheken von Drittan-
bietern erweitert werden, doch mit ihrem weitaus kleineren Sichtwinkel und der sehr viel
geringeren Genauigkeit ist sie dem Leap Motion Controller dennoch unterlegen.

Leéznl\tﬂrZﬂg:] Kinect Depthsense 525
[91, 92, 95, 96] [93, 97, 98, 99] [89, 94]
l\/|a>.<|rna|e : 2,5 mm 15 mm 13,99 mm
Positionsabweichung
Maximal
T 39 Hz 30 Hz 60 Hz
Samplingrate
Interaktionsdistanz 25 mm 0,5m 0,15 m
Interaktionsraumtiefe 575 mm 45 m 0,85 m
Sichtwinkel (HxV) 150°x120° 70°x60° 63.2°x49.3°
Handgelenk,
Granularitat Handmitte und Handbasis, Handmitte und
erkannter Gelenke ~ Gelenke der Finger ~ Handspitzen und ~ zugehdrige Finger

Daumen
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Vordefinierte Ges- -
. Alle Faustgeste Eaust und
tenunterstiitzung Pinch-Geste

4.7 Zusammenfassung

Das aktuelle Kapitel diente der Herleitung und Erlauterung der fiir die Vermessung von
medizinischen Strukturen notwendigen Interaktionskonzepte. Dabei wurden zunachst all-
gemeine Entwurfsgrundsatze fiir die Entwicklung angemessener Freihandgesten aufge-
stellt. So sollen Kommandosprachen und statische Gesten vermieden werden, wahrend
bekannte Interaktionskonzepte und eine beidhdndige Interaktion zu bevorzugen sind.
AuBerdem gilt es Gesten stets aus der egozentrischen Perspektive zu entwickeln und
ergonomische Kriterien einzuhalten.

AnschlieRend wurde das fiir die Interaktionstechniken benétigte Interface-Konzept vor-
gestellt und die Entwiirfe fiir das visuelle Feedback prasentiert. Letztere beinhalten die
visuelle Reprasentation der Gesten sowie den Gesten-Guide, welcher den Nutzer beziiglich
der im aktuellen Zustand des Systems ausfiihrbaren Freihandgesten leitet. Die visuelle
Gestenreprasentation soll dem Anwender dabei sowohl ein Feedback iiber die jeweils
erkannten Freihandgesten als auch die entsprechende Position der Hande im Interakti-
onsraum geben.

Nachdem auf diese Weise die Basis fiir die Interaktionstechniken geschaffen wurde, sind
diese ausfiihrlich erarbeitet und beschrieben worden. So bilden die Zeige- und die Pinch-
Geste ein Pendant zu der Kombination aus Mauszeiger und Maustasten, wahrend mit-
hilfe zweier Faustgesten die Kamerasteuerung erfolgt. AuRerdem wird die Navigation
durch die 2D-Schichtdaten mithilfe einer Wischgeste ermdglicht. Dariiber hinaus kann
die Pinch-Geste zur Manipulation von bestehenden Messungen durch Verschieben, Ska-
lieren und Rotieren genutzt werden. Diese Interaktionen stellen die Grundlage fiir das
Erstellen, Bearbeiten und Léschen der Messungen dar, so dass diese daraufhin ebenfalls
erldutert werden konnten. Den Abschluss fiir die Interaktionstechniken bildete schlieRlich
die Circle-Geste zum Riickgangig machen und Wiederholen von Aktionen.

Des Weiteren wurden Mechanismen zur Unterstiitzung des Nutzers bei der Steuerung
mithilfe der Freihandgesten entwickelt. So wird die Pointerposition durch eine expo-
nentiellen Glattung stabilisiert und fiir die Platzierung der Messpunkte ein Snapping-
Mechanismus zur Verfligung gestellt, der die Genauigkeit und Effizienz weiter erhéhen
soll.

Abschlielend erfolgte die Auswahl eines fiir die Umsetzung der entwickelten Konzepte
geeigneten Eingabegerites zur optischen Gestenerkennung. Dabei fiel die Wahl auf den
Leap Motion Controller, da dieser den anderen Gerdten sowohl in seiner Genauigkeit als
auch in der gebotenen Gestenunterstiitzung iiberlegen ist.
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Wahrend im vorangegangenen Kapitel die zur Vermessung medizinischer Strukturen not-
wendigen Interaktionskonzepte herausgearbeitet wurden, soll das aktuelle Kapitel die
wichtigsten Details zu deren Umsetzung im Rahmen eines Prototyps kldren. Dieser soll
dazu dienen die entwickelten Interaktionstechniken mithilfe einer Nutzerstudie zu evaluie-
ren. Dabei wiirde jedoch die Umsetzung aller beschriebenen Messungsarten den zeitlichen
Rahmen der aktuellen Arbeit {ibersteigen. Aus diesem Grund wird neben den grundlegen-
den Interaktionen zur Steuerung der Benutzungsoberfliche sowie zur Navigation in den
Bilddaten die Distanzmessung exemplarisch umgesetzt. Zusatzlich erfolgt die Implemen-
tierung einer zweiten Version des Prototyps, die mithilfe von Maus und Tastatur bedient
wird. Sie wird in der spateren Evaluierung fiir den Vergleich zwischen der Steuerung iiber
Freihandgesten und der Steuerung mit klassischen Eingabegeraten benotigt.

Im Folgenden soll zunachst die dabei verwendete Entwicklungsumgebung beschrieben
und anschlieBend das Vorgehen zur Gestenerkennung erlautert werden. Nachdem auf
diese Weise die Grundlagen zur Handhabung des Prototyps geschaffen sind, erfolgt die
Darstellung der Mechanismen zur Nutzerunterstiitzung sowie der alternativen Steuerung
iiber Maus und Tastatur.

5.1 Entwicklungsumgebung

Die Entwicklung des Prototyps erfolgt mithilfe der Unity Game Engine in Kombination
mit Microsoft Visual Studio Community 2015. Bei Unity handelt es sich dabei um eine
umfassende Software zur Entwicklung von Spielen und anderen Anwendungen mithilfe
eines grafischen Editors und Scripten. Ersteres wird nicht nur genutzt, um die visuelle
Umsetzung (z. B. das Erstellen der Benutzungsoberflidche) zu ermdglichen, sondern bie-
tet auch die Moglichkeit bendtigte Ressourcen wie Grafiken, 3D-Modelle, Audio-Dateien,
Vorlagen, Scripte und dhnliches zu verwalten. Hinzu kommt, dass viele Funktionalititen,
die zur Erstellung von Spielen benotigt werden, bereits vorhanden sind. Beispielhaft sei-
en hier die Physik-Engine zur Simulation physikalischer Vorgange und die Organisation
sowie Manipulation von 2D- und 3D-Elementen in entsprechenden Koordinatensystemen
genannt. Die Scripte dienen dabei der Implementierung der Programmlogik und sollen
im Falle des Prototyps in C# programmiert werden. Der groe Funktionsumfang und
die daraus resultierende Moglichkeit einer schnelleren Entwicklung des Prototyps waren
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malgebend bei der Entscheidung fiir die Unity Game Engine.

Des Weiteren werden fiir die Steuerung mit dem Leap Motion Controller das Leap Moti-
on Windows Software Development Kit (SDK) 2.3.1 sowie die Leap Motion Core Assets
3.0 genutzt. Letztere sind fiir die Verwendung in Unity erforderlich. AuRerdem wurde
das dltere SDK dem neuesten vorgezogen, da es eine umfangreichere vordefinierte Ges-
tenunterstiitzung bietet als sein Nachfolger. Zum Laden der DICOM-Bilddaten fiir die
Darstellung der medizinischen Strukturen wird dariiber hinaus ein auf der EvilDICOM-
Bibliothek basierendes Framework aus einer studentischen Vorarbeit verwendet.

5.2 Gestenerkennung

Die Gestenerkennung bildet die Grundlage zur Steuerung des Prototyps. Die dabei ver-
wendeten Algorithmen basieren auf den vom Leap Motion Controller gelieferten Hand-
daten und sollen im Folgenden n3her erlautert werden.

5.2.1 Zeigegeste

Fiir die Detektion der Zeigegeste wird eine Funktion des Leap Motion Controllers ge-
nutzt, die es ermdglicht zu erkennen, welche Finger aktuell ausgestreckt sind. So muss
lediglich abgefragt werden, ob der Zeigefinger der einzige gestreckte Finger ist.
Waihrenddessen lasst sich mithilfe der Position der Zeigefingerspitze und des oberen En-
des des Mittelhandknochens sowie der Entfernung zwischen Leap Motion Controller und
Bildschirm das durch die Zeigegeste erfolgende Raycasting realisieren. Die bendtigten
Positionen der Gelenke werden dabei vom Leap Motion Controller bereitgestellt. Au-
RBerdem geht der Berechnung die Annahme voraus, dass sich das Eingabegerat mittig
vor dem Monitor befindet. Basierend auf diesen Informationen wird die Position der Be-
nutzungsoberflache in Unity mit der des Bildschirms gleichgesetzt sowie die erfassten
Gelenkpositionen so in das Unitykoordinatensystem transformiert, dass diese dasselbe
raumliche Verhaltnis zum Interface haben wie die realen Hande des Nutzers zum Bild-
schirm. AnschlieBend l3sst sich die Richtung, in die der Zeigefinger zeigt, iiber den Vektor
zwischen dem oberen Ende des Mittelhandknochens und der Spitze des Zeigefingers be-
rechnen. Des Weiteren kann die Position der Zeigefingerspitze durch die zuvor erfolgte
Transformation als direkter Ursprung fiir das Raycasting genutzt werden. Mithilfe der in
Unity vordefinierten Raycastingfunktion wird schlieBlich anhand des Ursprungs und der
Zeigerichtung ein Strahl berechnet, dessen Kollisionspunkt mit der Benutzungsoberflache
die Position des Pointers auf dieser bestimmt.



5.2 Gestenerkennung 67

5.2.2 Pinch-Geste

Bei der Erkennung der Pinch-Geste kann auf die vom Leap Motion Controller erfasste,
sogenannte , Pinch-Starke" zuriickgegriffen werden. Diese gibt an, wie stark der Daumen
und ein beliebiger anderer Finger der Hand zusammengedriickt werden und kann Werte
zwischen 0 (kein Pinch) und 1 (vollstdndiger Pinch) annehmen. Um anhand dieser Infor-
mationen feststellen zu kénnen, ob eine Pinch-Geste zwischen Daumen und Zeigefinger
ausgefiihrt wird, ist ein zweistufiger Test notwendig. Dabei wird zunachst gepriift, ob
die Pinch-Starke hoch genug ist. Um hier sowohl eine zu empfindliche als auch eine zu
zogerliche Erkennung zu vermeiden, wurden mehrere Schwellenwerte erprobt und an-
hand der gemachten Beobachtungen ein Wert von 0,8 als geeignet ermittelt. Ist dieser
iiberschritten, muss ausgeschlossen werden, dass es sich um keine andere Pinch-Geste
als die zwischen Zeigefinger und Daumen handelt. Dies geschieht, indem sichergestellt
wird, dass die Entfernung zwischen diesen beiden Fingern am geringsten ist.

5.2.3 Kamerasteuerung

Die Kamerasteuerung setzt sich aus mehreren Gesten zusammen. So bildet die Faustgeste
die Grundlage und muss von beiden Handen ausgefiihrt werden, um die Grundhaltung fiir
die Kamerasteuerung herzustellen. AnschlieBend ist eine von vier verschiedenen Gesten
durchzufiihren, damit eine Translation, Skalierung oder Rotation der Ansicht stattfin-
det (siehe Abschnitt 4.4.5). Die hierfiir notwendigen Mechanismen zur Detektion sollen
nachfolgend beschrieben werden.

Grundhaltung

Fiir die Detektion der Faustgeste werden ebenfalls die vom Leap Motion Controller
gelieferten Daten genutzt. So bildet die sogenannte ,Griffstarke” den Grad des Greifens
mit der Hand auf eine Skala von 0 bis 1 ab. Dabei steht O fiir eine gedffnete Hand und
1 fiir eine geschlossene Faust. Hier fand daher ebenfalls eine Erprobung verschiedener
Schwellenwerte statt, um einen geeigneten Wert zu bestimmen, dessen Uberschreitung
eine Faustgeste anzeigt. Dabei ergab sich ein Schwellenwert von 0,8. Dieser sorgt dafiir,
dass die Geste weder zu friih noch zu spat erkannt wird. Die Detektion der Grundhaltung
der Kamerasteuerung erfolgt schlieBlich, sobald fiir beide Hande eine Faustgeste erfasst
Ist.
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Abbildung 5.1: Beispielhafte Visualisierung der Bestimmung des Rotationswin-
kels a bei der Rotation der Ansicht um die z-Achse anhand der
entsprechende Geste. Die hellgrauen Hande markieren die Posi-
tion vor der Manipulation, wihrend die dunkelgrauen Héande die
Positionierung danach darstellen. Der zwischen diesen beiden Stel-
lungen messbare Winkel legt fest, um wie viel Grad um die z-Achse
rotiert wird.

Kameramanipulation

Nachdem die Grundhaltung eingenommen ist, kann die Kamera gesteuert werden. Um
dabei festzustellen, welche der Manipulationsgesten ausgefiihrt wird, findet eine konti-
nuierliche Berechnung des Mittelpunktes sowie des Abstands zwischen den Handen und
deren Verdnderung iiber die Zeit statt.

So erfolgt das Verschieben der aktuellen Ansicht auf die Bilddaten, indem sich nur der
Mittelpunkt zwischen den Handen verdndert, wahrend der Abstand anndhernd gleich
bleibt. Demgegeniiber wird heran- bzw. herausgezoomt, wenn sich der Mittelpunkt zwi-
schen den Hinden kaum bewegt und stattdessen eine Anderung des Abstands stattfindet.
Dariiber hinaus wird zur Erkennung der Kamerarotation die Distanz zwischen den Han-
den fiir jede Achse des Koordinatensystems einzeln erfasst. Dabei fiihrt eine signifikante
Veranderung des Abstandes auf der y- oder z-Achse zur Detektion einer Rotation. Findet
diese auf der z-Achse statt, wird um die y-Achse rotiert, wahrend bei einer Abstands-
anderung auf der y-Achse weiter unterschieden werden muss. Hier ist zu priifen, ob die
Hande so zu einander versetzt sind, dass die Bewegung der im Konzept beschriebenen
Rotation um die x-Achse entspricht (siehe Abbildung 4.10 in Abschnitt 4.4.5). Dies wird
anhand des Abstandes der Hande auf der z-Achse gemessen, so dass hier ein gewisser
Schwellenwert liberschritten werden muss, ab der die Lage des Stabs als Schraglage gilt.
Ist dies nicht der Fall, wird eine Rotation um die z-Achse ausgeldst. Der Umfang der Ro-
tation wird dabei iiber den Winkel zwischen der Position der Hande vor der Veranderung
und ihrer Position nach der Veranderung berechnet. Ein Beispiel fiir diese Vorgehenswei-
se bei einer Rotation um die z-Achse ist in Abbildung 5.1 zu sehen. Sie lasst sich analog
auf Rotationen um die x- und y-Achse iibertragen.
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Fiir alle Gesten zur Kameramanipulation gilt, dass sowohl die Anderung des Mittelpunk-
tes als auch die des Abstandes einen gewissen Schwellenwert iiberschreiten muss, um
als gewollte Bewegung wahrgenommen und einbezogen zu werden. So soll die Geste-
nerkennung weniger empfindlich gestaltet werden. Nach der Detektion der jeweiligen
Manipulation muss die Veranderung der raumlichen Verhiltnisse jedoch keinen Schwel-
lenwert mehr iiberschreiten, da das Auslosen eine andere Art der Kamerasteuerung erst
nach Beendigung der aktuellen Geste moglich ist. Auf diese Weise soll eine kontinuierliche
Manipulation gewahrleistet werden.

5.2.4 Wischgeste

Die Detektion der Wischgeste sollte urspriinglich mithilfe der vordefinierten Swipe-Geste
des Leap Motion Controllers erfolgen. Diese wird jedoch nur im Falle einer Auf- bzw.
Abwiartsbewegung der Hand zuverldssig erkannt. Aus diesem Grund wird ein eigener Al-
gorithmus implementiert, der im Folgenden beschrieben werden soll.

Die Basis der Wischgeste bildet die senkrecht iiber dem Leap Motion Controller ge-
haltene, flache Hand. Sie wird anhand eines dreistufigen Detektionsverfahrens erkannt.
Dabei ist zunichst zu priifen, ob alle Finger oder zumindest alle Finger auer dem Dau-
men gestreckt sind. Letzteres liegt darin begriindet, dass der flach an die Hand gelegte
Daumen nicht immer einwandfrei als ausgestreckt klassifiziert wird. Des Weiteren ist
sicherzustellen, dass sich die Hand tatsichlich senkrecht {iber dem Eingabegerat befin-
det. Dies geschieht, indem der vom Leap Motion SDK bereitgestellte Richtungsvektor
der Hand abgefragt wird. Dabei fallt der Test nur positiv aus, wenn dieser nach links
oder rechts zur Seite zeigt. AbschlieRend gilt es zu priifen, ob der Daumen mit der Hand
annahernd eine Flache bildet. Hierfiir werden die vom Leap Motion Controller erfassten
Richtungsvektoren der Finger genutzt. Auf diese Weise lasst sich sicherstellen, dass der
Daumen nicht zur linken bzw. rechten Seite zeigt. Diese Vorgehensweise ist aullerdem
zur Unterscheidung zwischen Wisch- und Pinch-Geste essenziell.

Ist die Grundhaltung detektiert, muss festgestellt werden, ob es sich im weiteren Verlauf
der Bewegung um eine Wischgeste von links nach rechts oder rechts nach links handelt.
Dies wird anhand des Winkels zwischen dem gebeugten Zustand der Hand und der gera-
de gehaltenen Grundstellung gepriift. Ist dieser negativ, handelt es sich um ein Wischen
von rechts nach links. Ein positiver Winkel hingegen beschreibt eine Wischgeste von links
nach rechts.

Dabei sind auBerdem zwei Schwellenwerte in jede Richtung zu beachten. So zeigt das
Uberschreiten des ersten an, dass die Hand genug gebeugt wurde, um eine Wischges-
te auszulosen, wihrend die Uberschreitung des zweiten das Eintreten in eine gehaltene
Wischgeste zum Navigieren iiber mehr als eine Schicht anzeigt. Diese beiden Schwel-
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lenwerte sind im aktuellen Prototyp mit den Werten von 15 und 30 Grad Unterschied
zur Grundhaltung belegt. Sie konnten anhand einer praktischen Priifung verschiedener
Winkel als geeignet bestimmt werden. So stellt der erste Schwellenwert sicher, dass
nicht schon bei einer kleinen Bewegung eine Navigation durch die Schichtdaten erfolgt,
wahrend der zweite so gewahlt wurde, dass er zum ersten Wert den groRtméglichen
Unterschied aufweist und gleichzeitig komfortabel durch eine Beugung des Handgelenks
zu erreichen ist. Die Wahl der Beugungswinkel wird auRerdem durch die Handerken-
nung des Leap Motion Controllers begrenzt, die sich bei zu groen Winkeln h3ufig als
unzuverlassig erweist.

5.2.5 Circle-Geste

Auch fiir die Erkennung der Circle-Geste sollte zunichst die vom Leap Motion Con-
troller vordefinierte Implementierung genutzt werden. Doch das Ergebnis ist aufgrund
einer sehr empfindlichen Detektion der Geste nicht zufriedenstellend, weshalb ebenfalls
die Entscheidung fiir eine eigene Umsetzung erfolgte. Diese wird nachfolgend geschildert.

Die Grundhaltung der Circle-Geste bildet eine parallel zum Eingabegerat gehaltene Hand,
bei der nur der Zeige- und Mittelfinger ausgestreckt sind. Ob diese Haltung eingenom-
men wird, kann dhnlich wie bei der Wischgeste getestet werden. So wird anhand des
Richtungsvektors der Hand gepriift, ob deren Handflache tatsachlich nach unten zeigt,
wahrend die gestreckten Finger wie bereits beschrieben erfasst werden.

Ausgehend von der Grundgeste erfolgt die Berechnung des mit den beiden Fingern zu
beschreibenden Kreises. Hierfiir ist die Angabe des minimalen Radius notwendig. Dieser
wurde im Rahmen des Prototyps auf vier Grad festgelegt, um zu vermeiden, dass der
Nutzer eine zu weit ausholende Bewegung ausfiihren muss. Wahrend der folgenden Be-
rechnungen wird aulerdem davon ausgegangen, dass die Startposition der Circle-Geste
den in Abbildung 5.2 links dargestellten Punkt auf dem Kreis beschreibt. Basierend auf
dieser Information lasst sich der Mittelpunkt des Kreises definieren und anschlieBend in
90-Grad-Schritten Kontrollpunkte festlegen, die von der Hand nacheinander tiberschrit-
ten werden miissen.

Ein Kontrollpunkt gilt dabei als erreicht, wenn der Abstand zwischen Hand und Kreismit-
telpunkt mindestens so grol ist wie der als minimal festgelegte Radius und die Position
der Hand anndhernd denselben Winkel zum Mittelpunkt besitzt wie der Kontrollpunkt.
Um Letzteres zuverldssig feststellen zu konnen, wird ein Toleranzbereich festgelegt, in
dem der Winkel des Kontrollpunktes als erreicht gilt (siehe Abbildung 5.2 rechts). Aktuell
liegt hier die empirisch ermittelte Toleranz bei 46 Grad. Dabei wird anhand des ersten,
passierten Kontrollpunkts bestimmt, ob die Circle-Geste entgegen oder im Uhrzeigersinn
verlduft. Sind alle Kontrollpunkte iiberschritten, wird die entsprechende Circle-Geste als
Eingabe akzeptiert. Wird jedoch vor dem Erreichen des letzten Kontrollpunktes die Start-
position wieder passiert, erfolgt ein Zuriicksetzen des Fortschritts auf null. AnschlieRend
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Abbildung 5.2: Startposition der Circle-Geste (links) und Toleranzbereiche der
Kontrollpunkte mit erreichtem, ersten Punkt (rechts)

gilt es erneut den Verlauf der Circle-Geste anhand des nachsten, liberschrittenen Kon-
trollpunktes zu bestimmen. Auf diese Weise wird eine flexible Korrektur ermdglicht, falls
die Richtung wahrend der Ausfiihrung der Geste gedndert werden soll.

5.3 Mechanismen zur Nutzerunterstiitzung

Nachdem im vorhergehenden Abschnitt die Algorithmen zur Gestenerkennung genauer er-
|autert wurden, kann nun zu den Mechanismen zur Unterstiitzung der Gesteninteraktion
iibergegangen werden. So soll zunachst die Filterung zur Stabilisierung der detektierten
Positionen der Hand und ihrer Gelenke beschrieben werden, um anschlielend das fiir das
Snapping verwendete Vorgehen ndher zu beleuchten.

5.3.1 Filterung der Handpositionen

Wie bereits in Abschnitt 4.5.1 dargelegt, wird fiir die Filterung der Positionen der Hand
und ihrer Gelenke die exponentielle Glattung verwendet. Dabei gilt es zundchst zwei
Werte zur Parametrisierung festzulegen: die Glattungskonstante o und die Anzahl der
zu speichernden, zuriickliegenden Werte der jeweiligen Position. Wahrend Letztere fiir
alle Gesten bei 15 liegt, unterscheidet sich die Glattungskonstante zwischen den Gesten.
So liegt sie fiir den Pointer bei 0,35, da dieser zwar einer Stabilisierung bedarf, aber
dennoch schnell genug auf die Eingaben des Nutzers reagieren muss. Fiir die Darstellung
der Handposition wahrend der Ausfiihrung der anderen Gesten ist dies jedoch weniger
wichtig, weil hier kein konkretes Ziel getroffen werden soll. Im Falle der Kamerasteue-
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rung wire eine zu empfindliche Reaktion sogar kontraproduktiv, weil sie beim Offnen
der Faustgeste ungewollte Manipulationen auslésen wiirde. Aus diesem Grund liegt die
Glattungskonstante « hier bei 0,25. Die Parameter wurden dabei anhand von Tests und
Beobachtungen bestimmt.

Basierend auf dieser Parametrisierung kann die Berechnung der gefilterten Handpositio-
nen erfolgen. Die zuriickliegenden Positionen werden dabei in einer Historie gespeichert.
Diese wird sofort nach der Detektion einer Geste mit deren Startposition gefiillt, um
Werte fiir die nachfolgende Berechnung bereitzustellen. Ob es sich dabei um die Positi-
on der Hand und ihrer Gelenke oder die durch das Raycasting erhaltene Pointerposition
handelt, hingt dabei von der erkannten Geste ab. Die gefilterte Position wird in jedem
Fall iiber die in Abschnitt 4.5.1 erlduterte Funktion ermittelt und danach der Historie
hinzugefiigt. Auf diese Weise kann sie fiir das weitere Vorgehen beriicksichtigt werden.
AnschlieBend gilt es die der Geste entsprechende Position kontinuierlich zu erfassen, zu
glatten und den zuriickliegenden Werten zuzuordnen. Kommt es wahrend des Hinzu-
fiigens einer Position zur Historie zu einer Uberschreitung der Anzahl zu speichernder
Werte, wird der jeweils 3lteste entfernt, um Platz fiir den neuen Wert zu schaffen.

Der Filterungsprozess wird gestoppt, sobald die entsprechende Geste nicht mehr erkannt
wird. Dies fiihrt aulerdem zur Ldschung der Historie, da die Werte nun nicht mehr
bendtigt werden.

5.3.2 Snapping

Fir die Umsetzung des Snappings ist zunachst die Berechnung der Pointerposition auf
den Bilddaten sowie die Bereitstellung einer Datengrundlage fiir die Positionierung der
Snap-Punkte notwendig. Letztere soll die Strukturen in den Bilddaten représentieren,
an denen gesnappt werden kann (siehe Abschnitt 4.5.2). Sobald die entsprechenden
Daten zur Verfiigung stehen, kann der zum Pointer nachstgelegene Snap-Punkt ermittelt
und basierend auf diesem ggf. ein Snapping-Vorgang durchgefiihrt werden. Die hierfiir
erforderlichen Prozesse sollen im Folgenden naher erlautert werden.

Berechnung der Pointerposition in den Bilddaten

In Abschnitt 5.2.1 wurde bereits beschrieben wie die Position des Pointers auf der
Benutzungsoberfliche bestimmt wird. Auf dieser werden sowohl die 2D- als auch die
3D-Bilddaten mithilfe sogenannter ,Rendering Textures” dargestellt. Rendering-Texturen
projizieren ein von einer Kamera aufgenommenes Bild in einer beliebigen GréRe und an
einer beliebigen Position auf das Interface. So existiert fiir jede der vier Bildansichten eine
Kamera, die die originalen Bilddaten aus einer bestimmten Position heraus aufnimmt.
Die Positionierung wird dabei vom Nutzer durch die Manipulation der jeweiligen Kamera
bestimmt.
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Abbildung 5.3: Darstellung des transparenten Ghostpointers auf den 3D-
Bilddaten

Aufgrund dieser Konstellation entspricht die Pointerposition auf der Benutzungsoberfla-
che nicht der auf den Bilddaten. Um Letztere berechnen zu kdnnen, wird die Position
auf der Benutzungsoberflache normalisiert und mithilfe der jeweiligen Kameraposition
sowie den Daten des dazugehdrigen View Frustums auf die Bilddaten libertragen. Dabei
wird auch die Ausdehnung des Pointers entsprechend beriicksichtigt. Auf diese Weise
entsteht neben dem Pointer auf der Benutzungsoberfliche zusatzlich ein Pointer auf den
Bilddaten. Wahrend dieser in den zweidimensionalen Bilddaten weiterhin als Kreisflache
dargestellt wird, ergeben die Berechnungen im dreidimensionalen Raum einen Pyrami-
denstumpf (siehe Abbildung 5.3). Letzteres miisste aufgrund der Kreisform des Pointers
zwar ein Kegelstumpf sein, wurde jedoch aus Performancegriinden durch den Pyrami-
denstumpf angenahert. Reprasentiert wird der Pointer daher in den Bilddaten als Flache
bzw. Volumenkorper. Er ist jedoch fiir den Nutzer unsichtbar und wird daher als ,,Ghost-
pointer” bezeichnet. Der Ghostpointer erhilt auerdem einen ebenfalls nicht sichtbaren,
sogenannten ,,Collider”, der Kollisionsabfragen zwischen ihm und den Bilddaten sowie
Objekten auf selbigen ermdglicht. Wichtig ist dies auch fiir die Selektion der fertigen
Messungen und Messpunkte.

Berechnung der Datengrundlage

Bevor die Suche nach dem nachstgelegenen Snap-Punkt stattfinden kann, wird eine Da-
tenstruktur bendtigt, die die Positionen der moglichen Snap-Punkte beschreibt. Deren
Berechnung unterscheidet sich abhangig davon, ob es sich um 2D- oder 3D-Bilddaten
handelt.

So lassen sich Ecken und Kanten aus 2D-Bilddaten mithilfe des sogenannten ,Sobel-
Operators” extrahieren [104]. Dabei sind die folgenden zwei Faltungskerne auf das Bild
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anzuwenden:

-1 0 1 -1 -2 -1
—2 0 2 und 0 0 0 (5.1)
~1 0 1 1 2 1

Die Anwendung von Faltungskernen geschieht durch eine diskreten Faltung, bei der die
Pixel des Ergebnisbildes anhand der Formel 5.2 berechnet werden [105].

FM(r,y) =YY I(@+i—ay+j—a)k(ij) (5.2)

i=1 j=1

Hier stellt I das Bild dar, auf welches die Faltung angewendet wird, wahrend k(i, 7) ein
Element der Faltungsmatrix ist und a die Koordinate der Matrixmitte.

Um auf diese Weise Kantenbilder der 2D-Schichtdaten zu erhalten, wurde in der Um-
setzung des Prototyps eine 3x3 Matrix aus Vektoren erstellt. Deren x-Werte enthalten
den ersten in Formel 5.1 genannten Faltungskern, wdhrend der zweite in den y-Werten
gespeichert ist. AnschlieBend wird die Matrix mithilfe der Formel 5.2 auf das jeweilige
Schichtbild angewendet. So wird fiir jedes Pixel der Gradient in Form eines Richtungs-
vektors mit einem x- und einem y-Wert berechnet. Dessen Betrag stellt die Kantenstarke
des jeweiligen Pixels dar [106] und wird daher ermittelt. Da jedoch nur stark ausgeprag-
te Kanten als Snap-Punkte infrage kommen, wird auf die Kantenstarke zusitzlich ein
Schwellenwert von 0,5 angewendet. Dieser stellte sich im Test des Prototyps als guter
Kompromiss zwischen zu vielen und zu wenigen erkannten Kanten heraus. Wird er {iber-
schritten, wird das Pixel im resultierenden Bild weill dargestellt. Ist dies nicht der Fall,
bekommt es die Farbe Schwarz. Aulerdem wird die Position eines jeden Pixels, dessen
Kantenstarke hoch genug ist, in einer Liste fiir Kantenpixel gespeichert, damit diese spa-
ter nicht wahrend jedes Snapping-Vorgangs erneut anhand des Ergebnisbildes ermittelt
werden miissen. Diese Liste wird, genau wie die Kantenbilder, fiir jedes Schichtbild ein-
zeln erstellt und bildet die Datengrundlage fiir das Snapping in diesem.

Dahingegen basiert das Snapping in den 3D-Bilddaten auf den Positionen der Eckpunkte
des Dreiecksnetzes, welches das 3D-Modell der jeweiligen medizinischen Struktur aus-
macht. Ein Mechanismus, der dafiir sorgt, dass stets die Oberflache des Modells getrof-
fen wird, ist dabei nicht notwendig, da hierfiir schon das Raycasting-Prinzip des Pointers
sorgt. So wird mithilfe des Raycastings stets nur das nachste Objekt getroffen, so dass
der Pointer sich nicht hinter der Oberfliche befinden kann.

In Unity besteht bereits eine einfache Importmoglichkeit fiir 3D-Modelle, die die dazu-
gehorigen Eckpunkte in einer jederzeit abrufbaren Datenstruktur organisiert. Aus diesem
Grund sind keine weiteren Verarbeitungsschritte erforderlich.
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Abbildung 5.4: Aufbau eines Quadtrees basierend auf den Punkten in einer Region
Suche des nachstgelegenen Snap-Punktes

Nachdem die Positionen der mdglichen Snap-Punkte sowohl fiir die 2D- als auch die
3D-Bilddaten zur Verfiigung stehen, gilt es nun festzustellen, welcher Punkt der Pointer-
position am nachsten ist. Dies soll anhand einer sogenannten , Nearest-Neighbor-Suche”
(dt. Nachster-Nachbar-Suche) geschehen. Um dabei eine gute Performance zu erzielen,
wird im zweidimensionalen Raum mit Quadtrees und im dreidimensionalen Raum mit
Octrees gearbeitet.

Bei Quad- bzw. Octrees handelt es sich um Baumstrukturen, die die Snap-Punkte in
den Bilddaten raumlich sortieren. Abbildung 5.4 veranschaulicht das Prinzip des Auf-
baus eines Quadtrees, welches sich analog auf den Aufbau eines Octrees iibertragen
lasst. Der einzige Unterschied besteht hier darin, dass der Raum pro Stufe aufgrund
der zusatzlichen Dimension in acht Quader anstatt vier Quadrate aufgeteilt wird. Ob
eine bestehende (Teil-)Region unterteilt wird, hidngt davon ab, ob eine Maximalanzahl
an Punkten in dieser iiberschritten ist. Die Anzahl sollte dabei méglichst klein sein und
betragt daher fiir die 2D-Schichtdaten eins. Fiir das 3D-Modell liegt sie pro Teilregion
bei zehn, da das Modell aus vielen tausend Eckpunkten besteht und eine kleinere Anzahl
somit zu sehr vielen Teilungen mit einem sehr hohen Rechenaufwand fiihren wiirde.
Mithilfe der Quad- und Octrees gilt es anschlieRend beginnend bei der Wurzel zu be-
stimmen, in welcher, durch einen Blattknoten reprasentierten, Teilregion sich die Position
des Pointers befindet. Auf diese Weise muss fiir das Finden des ndchsten Nachbarn nur
zwischen den wenigen, dort befindlichen Snap-Punkten verglichen werden.

Fiir die Entscheidung zwischen den verschiedenen Teilregionen sollen auBerdem nicht alle
in diesen befindlichen Punkte auf ihre Ndhe zum Pointer getestet werden. Aus diesem
Grund werden fiir jede Teilregion reprasentative Positionen gewahlt. Deren Auswahl er-
folgt dabei so, dass pro Achse der Punkt bestimmt wird, der auf dieser den geringsten
Abstand zur Grenze zwischen den Teilregionen besitzt. Auf diese Weise werden im zwei-
dimensionalen Raum zwei und im dreidimensionalen Raum drei Positionen festgelegt,
die dann reduzierte Teilregionen bilden (siehe Abbildung 5.5). Diese enthalten alle Snap-
Punkte, die sich in der jeweiligen Teilregion befinden, so dass sich anhand des Abstandes
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Abbildung 5.5: Visualisierung der reduzierten Teilregionen eines Quadtrees

zu der reduzierten Teilregion die N3he zu allen in ihr befindlichen Punkten bestimmten
lasst. Daher wird der Pointer derjenigen Teilregion zugeordnet, zu deren reduzierten Teil-
region er den geringsten Abstand besitzt. Berechnet wird dieser anhand der folgenden
Formeln, in denen Mitte fiir die Mitte der reduzierten Teilregion steht.

d, = |Mitte, — Pointer,| — 0.5 - Breite (5.3)
d, = |Mitte, — Pointer,| — 0.5 - Hohe (5.4)
d. = |Mitte, — Pointer,| — 0.5 - Tiefe (5.5)

(5.6)

Abstand = /d2 + d2 + d2 (5.7)

Ist der Abstand dabei kleiner als null, befindet sich der Pointer innerhalb der reduzierten
Teilregion und wird sofort der dazugehdrigen Teilregion zugeordnet, so dass sich zu-
satzlich Rechenaufwand sparen lasst. Da die reduzierten Teilregionen aulerdem bereits
wahrend der Erstellung des Quad- bzw. Octrees berechnet werden, ist somit nur eine
Abstandberechnung pro Teilregion notwendig.

Die Definition der reprasentativen Punkte geschieht beim Aufbau der Baumstruktur wah-
rend der Zuweisung der Snap-Punkt-Positionen zu den Teilregionen. So wird jeder Punkt
darauf getestet, ob er sich auf einer oder mehr der zwei bzw. drei Achsen niher an der
jeweiligen Regionsgrenze befindet als die vor ihm zugeordneten Punkte. Ist dies der Fall,
wird der Snap-Punkt der neue reprasentative Punkt der jeweiligen Achse. Auf diese Wei-
se miissen die Teilregionen nach dem Aufbau nicht noch einmal fiir die Feststellung der
reprasentativen Positionen durchlaufen werden.
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Snapping-Vorgang

Ist der nachstgelegene Snap-Punkt gefunden, kann basierend auf dem in Abschnitt 4.5.2
beschriebenen Verfahren gepriift werden, ob dieser sich in Sichtweite oder Snapping-
Reichweite befindet.

Kommt es dabei zum Snapping auf einen Punkt in den Bilddaten, wird der Pointer
auf der Benutzungsoberflache an der entsprechenden Position fixiert, wahrend sich der
Ghostpointer auf den Bilddaten weiterbewegt. So l3sst sich feststellen, ob die eigentliche
Position des Pointers noch eine ausreichende Nahe zum Snap-Punkt aufweist. Solange
dies der Fall ist, werden die anderen Snap-Punkte nicht auf ihre Ndhe zum Ghostpointer
gepriift.

5.4 Umsetzung der Steuerung tiber Maus und
Tastatur

Da die gestengesteuerte Version des Prototyps eine modulare Eingabeverwaltung be-
sitzt, gilt es fiir die Implementierung einer durch Maus und Tastatur gesteuerten Version
lediglich die Abfrage der Freihandgesten durch eine Abfrage der Maus- und Tastaturein-
gaben zu ersetzen. Dabei erfolgt eine Orientierung an bekannten Interaktionstechniken.
Auf diese Weise soll die Steuerung intuitiver gestaltet werden (siehe Abschnitt 4.1.3).
AuRerdem ist darauf zu achten, dass bei der Ubersetzung zwischen der Steuerung mit
den Freihandgesten und der Steuerung mit Maus und Tastatur keine allzu groRen Un-
terschiede im grundlegenden Interaktionskonzept entstehen. Nachfolgend soll die dabei
entstandene Maussteuerung erldutert werden.

Zeigen Die Pointerposition wird anhand der Position des Mauszeigers bestimmt.

Anklicken und Selektieren von Objekten Das Anklicken von Objekten erfolgt in
gewohnter Weise liber einen Linksklick. Dieser muss zum offen Halten der iiber
entsprechende Schaltflachen aufgerufenen Meniis nicht gehalten werden, da fiir die
Selektion eines Elements im Menii ebenfalls ein Linksklick benétigt wird. Dieser
ware bei gedriickter, linker Maustaste nicht verfiigbar.

Offnen des Kontextmeniis Das Kontextmenii wird iiber das Halten der rechten Maus-
taste gedffnet, um sowohl die Vorgehensweise bei der Gestensteuerung nachzustel-
len als auch das bekannte Interaktionskonzept fiir den Aufruf solcher Meniis zu
beriicksichtigen. Die Selektion eines Meniielements kann, wie bereits erwahnt, tiber
einen Linksklick erfolgen, wihrend das Loslassen der rechten Maustaste das Kon-
textmenii schlieft.
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Einleiten der Kamerasteuerung Die Steuerung der Kamera wird durch das Halten
der Alt-Taste ausgeldst und ist nur moglich wahrend diese gedriickt wird. Diese
Vorgehensweise sowie die drei folgenden Interaktionen zur Manipulation der Bildan-
sicht entsprechen dem im Unity-Editor verwendeten Konzept, mit dessen Hilfe die
Mausbewegungen auf einfache und intuitive Weise auf die Kamerasteuerung iiber-
tragen werden. Durch dessen Nutzung ist es auBerdem moglich die horizontalen
und vertikalen Bewegungen der Maus mehrfach zu nutzen, ohne dass die Gefahr
versehentlicher Interaktionen besteht.

Verschieben der Bildansicht Die Bewegung der Maus mit gedriickter, mittlerer Maus-
taste fiihrt zu einer Verschiebung der Ansicht in die entsprechende Richtung.

Zoomen der Bildansicht Bei einer Vorwartsbewegung der Maus mit gedriickter, rech-
ter Maustaste erfolgt ein Herauszoomen, wahrend mithilfe einer Riickwartsbewe-
gung herangezoomt wird. So l3sst sich das Wegschieben bzw. Heranziehen der
Bilddaten reprasentieren.

Rotieren der Bildansicht Durch die Bewegung der Maus nach links bzw. rechts und
das gleichzeitige Halten der linken Maustaste findet eine Rotation um die y-Achse
statt, wahrend Bewegungen nach oben bzw. unten zu einer Rotation um die x-
Achse fiihren. Eine addquate Ubersetzung der Geste zur Rotation um die z-Achse
ist hingegen nicht moglich, da sich die Maus nicht im dreidimensionalen Raum
bewegt l3sst. Dies ist jedoch zu vernachlissigen, da eine derartige Rotation durch
die Kombination der anderen beiden Rotationen erreicht werden kann.

Navigation durch die 2D-Schichtdaten Die Navigation durch die 2D-Bilddaten er-
folgt durch die Pfeiltaste nach unten (eine Schicht zuriick) bzw. die Pfeiltaste
nach oben (eine Schicht vor). Dabei sollen die Pfeile die entsprechende Aktion
symbolisieren.

Riickgdngig machen und Wiederholen von Aktionen Um eine Aktion riickgan-
gig zu machen, ist die Pfeiltaste nach links zu betatigen, wahrend die Pfeiltaste
nach rechts Aktionen wiederholt. Dies scheint angemessen, da diese Tasten die
beiden Funktionen sinnbildhaft reprasentieren.

5.5 Zusammenfassung

Im Verlauf des Kapitels sind die wichtigsten Details beziiglich der Umsetzung eines Pro-
totyps zur Distanzmessung in medizinischen Bilddaten geschildert worden. So erfolgte
die Implementierung mithilfe der Game Engine ,Unity", welche die schnelle Entwick-
lung von Prototypen anhand einer Kombination aus grafischem Editor und Visual Studio
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Community 2015 ermdglicht. Dabei wird der Einsatz des Leap Motion Controllers durch
die Verwendung des Leap Motion SDK 2.3.1 sowie der Leap Motion Core Assets 3.0
moglich. Aulerdem erfolgt das Laden der DICOM-Bilddaten mithilfe eines auf EvilDI-
COM basierenden Frameworks.

AnschlieBend wurden die Algorithmen zur Detektion der verschiedenen Gesten beschrie-
ben. Diese basieren hauptsichlich auf den vom Leap Motion Framework berechneten
Positionsdaten der Hand und ihrer Gelenke. Dariiber hinaus lasst sich die vordefinierte
Faust-Geste ohne Einschrankungen nutzen, wihrend fiir die Pinch-Geste sicherzustellen
ist, dass diese zwischen Daumen und Zeigefinger stattfindet. Andere vom Leap Motion
Framework vordefinierte Gesten konnen jedoch aufgrund unzureichender Qualitat in der
Detektion nicht genutzt werden. lhre Umsetzung erfolgte daher eigenstandig.

Des Weiteren sind die Mechanismen zur Nutzerunterstiitzung erldutert worden. So wird
die Umsetzung der Filterung der Handpositionen mithilfe der exponentiellen Glattung
beschrieben und die Wahl der dazugehdrigen Parameter erortert. AnschlieRend wurden
die fiir das Snapping erforderlichen Verarbeitungsschritte beleuchtet. Dabei ist zunachst
die Position des Pointers auf der Benutzungsoberfliche auf die Bilddaten zu projizie-
ren sowie die Datengrundlage fiir die Positionierung der moglichen Snap-Punkte zu be-
rechnen. Letzteres erfolgt in den 2D-Bilddaten anhand von, durch den Sobel-Operator
ermittelten, Kantenbildern, wahrend fiir das 3D-Modell die Eckpunktdaten des dazuge-
horigen Dreiecksnetzes genutzt werden. Basierend auf diesen Berechnungen l3sst sich
der zur Pointerposition nichstgelegene Snap-Punkt mithilfe von effizienten Quad- bzw.
Octreestrukturen bestimmen. Anhand der so erhaltenen Informationen kann letztendlich
entschieden werden, ob gesnappt werden muss oder nicht.

Den Abschluss bildete die Umsetzung der Maus- und Tastatursteuerung, die fiir eine
zweite Version des Prototyps genutzt wird und die bestehende Freihandgestensteuerung
entsprechend iibersetzt. Die wahrend der Implementierung entstandenen Versionen des
Prototyps sind die Grundlage fiir die im kommenden Kapitel beschriebene Nutzerstudie
zur Evaluierung der im Konzept erlduterten Interaktionstechniken. Dabei dient die zweite
Version dem Vergleich zwischen der Steuerung liber Freihandgesten und den klassischen
Maus- und Tastatureingaben.
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6 Evaluierung

Nachdem die Entwicklung des Prototyps zur Messung der Distanz in medizinischen Bild-
daten abgeschlossen ist, kann dieser im Rahmen einer Nutzerstudie evaluiert werden.
Auf diese Weise sollen nicht nur Stirken und Schwachen sowie Verbesserungsmdglich-
keiten der implementierten Interaktionskonzepte identifiziert werden, sondern auch ein
Vergleich zwischen der Freihandgestensteuerung und der Steuerung des Prototyps iiber
Maus und Tastatur stattfinden. Letzterer dient dabei zur Schaffung von Referenzen fiir
die Bewertung der gestenbasierten Interaktionstechniken.

Nachfolgend wird zunichst die fiir die Studie notwendige Planung in Form der Aufstel-
lung der verfolgten Bewertungskriterien sowie der Auswahl der Probanden geschildert.
Anschlielend erfolgt die Beschreibung der Versuchsumgebung und des Ablaufes der Nut-
zerstudie, so dass im weiteren Verlauf die dabei erzielten Ergebnisse vorgestellt werden
konnen. Diese sollen abschlieBend ausgewertet und diskutiert werden.

6.1 Planung

Der Durchfiihrung der Nutzerstudie gehen einige Schritte der Planung voraus. Zu diesen
gehort sowohl das Aufstellen der relevanten Bewertungskriterien als auch die Auswahl
geeigneter Probanden. Beides soll im Folgenden nidher beleuchtet werden.

6.1.1 Bewertungskriterien

Um eine gezielte Evaluierung durchfiihren zu kdnnen, sind Kriterien zu definieren, an-
hand derer der gesten- und der mausgesteuerte Prototyp bewertet bzw. verglichen wer-
den sollen. Diese lassen sich aus den in Abschnitt 3.2 erlauterten, nicht-funktionalen
Anforderungen ableiten und sollen nachfolgend geschildert werden.

81
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Bearbeitungszeit

Die Messung der fiir die Erledigung einer Aufgabe bendtigten Zeit bietet einen guten
Einblick in die Effizienz der jeweiligen Interaktion [34]. Aus diesem Grund erfolgt die Im-
plementierung eines Datenloggers, der die bendtigte Zeit misst. Diese wird anschlieRend
in einer Log-Datei zusammen mit der Aufgabennummer ausgegeben.

Genauigkeit

In Abschnitt 3.2.4 wurde bereits die Wichtigkeit einer hohen Genauigkeit bei der Vermes-
sung in medizinischen Bilddaten geschildert. Daher soll diese auch wahrend der Evaluie-
rung beriicksichtigt werden. Zu diesem Zweck wird ein weiterer Datenlogger umgesetzt.
Er erhilt als Eingabe eine Ziel-Distanzmessung, die daraufhin vom Probanden so genau
wie moglich und mithilfe der entwickelten Vermessungsinteraktion nachgeahmt werden
muss. Dabei misst der Logger sowohl| die Abweichung der Messwerte an sich als auch die
Abweichung zwischen den vorgegebenen Messpunkten und den vom Probanden gesetzten
Start- und Endpunkten.

Usability

Da die entwickelten Interaktionskonzepte nicht nur eine hohe Effizienz und Genauig-
keit bieten, sondern auch einen gewissen Grad an Benutzungsfreundlichkeit aufweisen
sollen, gilt es die Einhaltung der Usability-Kriterien ebenfalls zu iiberpriifen. Hierzu exis-
tieren bereits einige, durch vorangegangene Arbeiten validierte Fragebdgen. Einer von
ihnen bewertet die Benutzungsfreundlichkeit von Systemen anhand der System Usability
Scale (SUS) [108]. Der SUS-Fragebogen konnte sich dabei als robust sowie zuverlassig
erweisen [108] und gehdrt ,zu den etablierten und anerkannten Verfahren in der Nutzer-
forschung” [109]. Daher soll er in Form eines abschlieRenden Fragebogens (siehe Anhang
B) im Rahmen der Nutzerstudie zum Einsatz kommen.

Dariiber hinaus schlielt die Usability von Freihandgesten zusatzlich den Aspekt der Ermii-
dung durch die ausgefiihrten Gesten mit ein [34]. Dieser wird nicht vom SUS-Fragebogen
abgedeckt und soll dem Fragebogen deshalb als gesonderte Fragestellung hinzugefiigt
werden.

6.1.2 Auswahl der Probanden

Bei der Auswahl der Probanden fiir die Nutzerstudie sind Arzte und Medizinstudenten zu
bevorzugen, da sie potenziell den engsten Bezug zu Systemen im medizinischen Bereich
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besitzen und aulerdem fachspezifische Einsichten liefern kénnen. Da jedoch fiir das Set-
zen und Bearbeiten von Start- und Endpunkten zur Messung von Distanzen Fachkennt-
nisse nicht zwingend erforderlich sind, eignen sich auch Personen anderer Fachrichtungen
zur Evaluierung der Prototyps.

6.2 Durchfithrung

Im Wesentlichen gliedert sich die Nutzerstudie in drei Teile, die im Anschluss an die
Schilderung der verwendeten Versuchsumgebung erlautert werden sollen. Dabei ist zu
beachten, dass wahrend der Evaluierung nicht nur die fiir die Freihandgesten entwickel-
ten Interaktionstechniken bewertet, sondern auch mit der klassisch gesteuerten Version
des Systems verglichen werden sollen. Letzteres erfolgt, indem die Probanden in zwei
Gruppen aufgeteilt werden, von denen die eine die Freihandgestensteuerung und die an-
dere die Steuerung mit Maus und Tastatur nutzt. Diese Vorgehensweise wird Between
Subject Design genannt und angewandt, da ein Within Subject Design, bei dem jeder
Proband beide Versionen des Prototyps testet, aufgrund des groRen Funktionsumfangs
des Systems nicht praktikabel ist. W&hrenddessen l3sst sich mit dem Between Subjects
Design nicht nur die pro Proband bendtigte Zeit reduzieren, sondern auch die Verzerrung
der Ergebnisse durch den Lerneffekt zwischen den beiden Versionen vermeiden. Andern-
falls ware es beispielsweise denkbar, dass der Proband wahrend der Nutzung der ersten
Steuerung die fiir beide Prototypen giiltige, grundlegende Funktionsweise erlernt und so
bei der Bedienung der zweiten einen Vorteil besitzt. Nachteilig am Between Subjects
Design ist jedoch, dass Unterschiede in den Evaluierungsergebnissen der beiden Versio-
nen auch durch die verschiedenen Voraussetzungen der Testpersonen hinsichtlich ihrer
Auffassungsgabe, Vorkenntnisse und Praferenzen bedingt sein kénnen [11]. Dies fiihrt
dazu, dass die Ursache der unterschiedlichen Resultate nicht eindeutig auf die geteste-
ten Interaktionstechniken zuriickgefiihrt werden kann. Um diese Schwiche zu mildern,
ist auf eine gleichmaRige Verteilung der Probanden in Bezug auf ihre Voraussetzungen
zu achten (siehe Abschnitt 6.3.1).

6.2.1 Versuchsumgebung

Sowohl die Einfiihrung in die Handhabung als auch die Phase der praktischen Anwendung
finden an einem Sectra Table [110] in der in Abbildung 6.1 gezeigten Versuchsumge-
bung statt. Mit seinem 55-Zoll-Bildschirm [107] ermdglicht dieser das Arbeiten mit dem
Prototypen auf einem dhnlich groen Ausgabegerdt wie im Operationssaal des Universi-
tatsklinikums Magdeburg, so dass realistischere Arbeitsbedingungen geschaffen werden.
Angeschlossen ist der Bildschirm an einen Dell Precision T5610, welcher Windows 10 in
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SECTRA

(b)

Abbildung 6.1: Versuchsumgebungen fiir die Freihandgestensteuerung (a) und die
Steuerung iiber Maus und Tastatur (b)

der 64-bit Version als Betriebssystem besitzt. Er ist auRerdem mit einem Intel® Xeon®
CPU E5-2650 v2 mit 2.60 Ghz sowie 16 GB Arbeitsspeicher ausgestattet.

6.2.2 Einfiihrung in die Handhabung

Die Nutzerstudie beginnt mit einer Einweisung des Probanden in die Bedienung des je-
weiligen Prototyps. Dies ist wichtig, um zu verhindern, dass die Bearbeitungszeiten an
verschiedenen Stellen durch langere Einarbeitungszeiten verzerrt werden. Wahrend der
Einflihrung werden daher die unterschiedlichen Funktionalitdten zur Vermessung medi-
zinischer Strukturen anhand des Systems erklart. AnschlieBend kénnen vom Probanden
Fragen zum Verstandnis der Handhabung gestellt und ggf. nicht verstandene Interaktio-
nen kurz selbst am System ausprobiert werden. Auf eine langere Lernphase wurde dabei
jedoch verzichtet, um den zeitlichen Umfang der Studie zu begrenzen und diese somit
auch fiir Probanden mit wenig Zeit attraktiver zu gestalten.

6.2.3 Praktische Anwendung

Nachdem die Einweisung abgeschlossen ist, folgt die praktische Anwendung. In diesem
Rahmen werden dem Probanden zunidchst sechs Distanzmessungen vorgegeben, die er
durch das Setzen der entsprechenden Start- und Endpunkte so genau wie moglich re-
produzieren muss. Die Messungsvorgaben sind dabei so gewahlt, dass sie sich sowohl
gleichmaBig auf die 2D- und 3D-Bilddaten verteilen als auch verschiedene Positionie-
rungen der Messpunkte abdecken. Letzteres zeichnet sich dadurch aus, dass sich jeweils
zwei Messpunkte genau auf einer Kante, sehr nah neben einer Kante sowie sehr weit
von einer Kante entfernt befinden. Auf diese Weise wird eine einseitige Evaluierung der
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Interaktionstechniken zur Erstellung der Messungen vermieden, da an den Probanden
stets unterschiedliche Anforderungen zur Positionierung der Punkte gestellt werden.
Dariiber hinaus soll auch eine Uberpriifung der Konzepte zur Bearbeitung der Messungen
stattfinden. Dazu ist eine weitere, kurze Einweisung des Probanden in die entsprechende
Handhabung notwendig. Diese wurde nicht zu Beginn der Nutzerstudie vorgenommen,
um ein mogliches Vergessen der Vorgehensweise zu verhindern. Ist der Proband iiber die
Bedienung informiert, wird er aufgefordert sowohl eine bestimmte Bearbeitung in 2D als
auch eine Bearbeitung in 3D durchzufiihren.

Wahrend jeder Vermessung und Bearbeitung wird dabei die Zeit gemessen und bei der
Positionierung der Messpunkte wahrend der Messungserstellung die Genauigkeit aufge-
zeichnet.

6.2.4 Befragung

Im Anschluss an den praktischen Teil der Nutzerstudie wird dem Probanden der in Ab-
schnitt 6.1.1 beschriebene Fragebogen vorgelegt. Dieser ist in Bezug auf den jeweils
genutzten Prototypen auszufiillen und bildet den Abschluss der Studie.

6.3 Ergebnisse

Im Folgenden sollen die Ergebnisse der Nutzerstudie prasentiert werden. Dazu wird zu-
nachst die Zusammensetzung der Probanden beschrieben und anschlieBend die Aufzeich-
nungen der Datenlogger dargestellt. AuBerdem erfolgt die Darlegung der Resultate aus
dem Usability-Fragebogen sowie der gemachten Beobachtungen.

6.3.1 Zusammensetzung der Probanden

Die Nutzerstudie erfolgte mit insgesamt 14 Probanden, welche nach Geschlecht und
Fachrichtung unterschieden werden und sich entsprechend der Abbildung 6.2 zusam-
mensetzen. Dabei ist zu erkennen, dass nur ein kleiner Teil der Testpersonen aus dem
medizinischen Bereich stammt. Dies liegt darin begriindet, dass sich die Erreichbarkeit
von Medizinstudenten wesentlich schlechter gestaltete als die von Personen aus anderen
Fachrichtungen.

Eine Unterscheidung zwischen Geschlecht und Fachrichtung wahrend der Studie ist not-
wendig, um die Testpersonen moglichst gleichmaBig auf die beiden Versuchsgruppen
fir die verschiedenen Steuerungen verteilen zu kénnen. Dabei spielt insbesondere die
Trennung zwischen dem medizinischen und nicht medizinischen Bereich eine Rolle, da
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Medizin
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Weiblich
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Abbildung 6.2: Zusammensetzung der Probanden unterteilt nach Geschlecht (a)
und Fachrichtung (b)

Personen aus dem medizinischen Sektor andere Erfahrungen beziiglich fachlicher Hin-
tergriinde und entsprechender Software mitbringen kdnnen als Probanden aus anderen
Fachrichtungen.

6.3.2 Quantitative Ergebnisse

Zu den quantitativ messbaren Ergebnissen gehéren sowohl die Bearbeitungszeit und die
Genauigkeit wihrend den Vermessungsaufgaben als auch die Resultate des Fragebogens
zur Usability. Diese werden nachfolgend dargestellt.

Bearbeitungszeit

Die Varianzanalyse (ANOVA) (F(1, 12) = 40,860; p < 0,001) der Bearbeitungszeiten
wahrend der Erstellung und Bearbeitung der Messungen ergibt einen statistisch signi-
fikanten Unterschied zwischen der Handhabung des Prototyps mit der Freihandgesten-
steuerung und der Handhabung mithilfe von Maus und Tastatur. So ben&tigen Proban-
den mit der Gestensteuerung im Durchschnitt 6,6-mal so viel Zeit fiir die Aufgaben als
Probanden, die die Maussteuerung nutzen. Auf diese Weise arbeiten sie durchschnittlich
1,81 Minuten ldnger an einer Vermessungsaufgabe.

Allerdings ist im Falle der Gestensteuerung bis zur fiinften Messungserstellung eine stark
sinkende Bearbeitungszeit zu verzeichnen, wahrend diese bei der Steuerung mit Maus
und Tastatur relativ konstant bleibt (siehe Abbildung 6.3). Demgegeniiber l&sst sich bei
beiden ab der sechsten Aufgabe eine Steigerung der Zeit beobachten. Diese lasst sich
einerseits dadurch erklaren, dass fiir die Erstellung der sechsten Messung ein erhdhter
Navigationsaufwand erforderlich ist, und andererseits dadurch, dass wahrend der ersten
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Abbildung 6.3: Entwicklung der Bearbeitungszeit wihrend der verschiedenen Ver-
messungsaufgaben

Bearbeitungsaufgabe zunichst eine Gewdhnung an die entsprechend neue Interaktion
erfolgen muss. Letzteres wird dadurch bekraftigt, dass die Bearbeitungszeit fiir beide
Steuerungen ab der zweiten Messungsbearbeitung erneut sinkt.
Abbildung 6.4 zeigt auBerdem die Verteilung der Bearbeitungszeiten fiir die Gesten- und
Maussteuerung. Hier wird unter anderem ersichtlich, dass mit der Freihandgestensteue-
rung ebenfalls Bearbeitungszeiten unter einer Minute erzielt werden konnten, der GroRteil
der Probanden jedoch langer brauchte bzw. sich in seiner Arbeitszeit stark von der mit
Maus und Tastatur erreichten Zeit unterschied.
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Abbildung 6.4: Verteilung der Bearbeitungszeiten unterteilt nach Vermessungen
in 2D (a), Vermessungen in 3D (b) und Bearbeitung von Messun-

gen (c)
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Abbildung 6.5: Verteilung der Abweichungen von den vorgegebenen Messpunkten
in den 2D-Schichtdaten (a) und im 3D-Modell (b)

Genauigkeit

Auch im Falle der Genauigkeitsanalyse ergab die ANOVA (F(1, 10) = 18,610; p = 0,002)
einen statistisch signifikanten Unterschied zwischen Gesten- und Maussteuerung. Dabei
erzielen die Probanden mit der Steuerung per Freihandgesten im Schnitt eine 3,82-mal
grolere Abweichung und differieren so durchschnittlich um 3,01 mm mehr von den vor-
gegebenen Messpunkten.

Des Weiteren sind sowohl bei der Maus- als auch bei der Gestensteuerung auf den 3D-
Bilddaten groRere Unterschiede zwischen den Vorgaben und den von den Probanden
erstellten Messungen zu erkennen als in den 2D-Schichtdaten (siehe Abbildung 6.5).
Dies lasst sich moglicherweise durch die zusitzliche Dimension erklaren, die weniger
leicht liberschaubar ist als eine Ansicht in 2D. Dazu passt auch, dass die Genauigkeit im
Verlauf der Messungen am 3D-Modell zum Teil stark zunimmt (siehe Abbildung 6.6),
was durch eine Gewdhnung der Probanden an die zusatzliche Dimension begriindet sein
kann.

Eine weitere mogliche Erklarung fiir die Unterschiede in der Genauigkeit zwischen den
2D- und 3D-Daten hangt damit zusammen, dass die aktuelle Version des Prototyps die
Messungen innerhalb des Unity-Koordinatensystems durchfiihrt und noch keine automa-
tischen Umrechnungen in das Koordinatensystem der Bilddaten vornimmt. Daher war
es fiir die Aufbereitung der Ergebnisse der Genauigkeitsanalyse notwendig auf den ver-
wendeten Bilddaten Referenzmessungen mithilfe einer anderen medizinischen Software
vorzunehmen. Anhand dieser Referenzmessungen im Koordinatensystem der Bilddaten
lassen sich anschlieBend die jeweiligen MaBstabe fiir die Transformation zwischen den
beiden Koordinatensystemen ermitteln. Wahrend dabei fiir die 2D-Schichtdaten die pas-
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Abbildung 6.6: Entwicklung der Abweichungen wahrend der Messungserstellung

senden DICOM-Daten vorliegen, ist dies fiir das verwendete 3D-Schidelmodell nicht der
Fall. So konnten die Referenzmessungen fiir die 3D-Daten nur auf einem sehr dhnlichen
Schadel vorgenommen werden. Aus diesem Grund ware es denkbar, dass sich hier kleinere
Fehler bei der Transformation der Ergebnisse ergeben haben.

Dariiber hinaus zeigt Abbildung 6.6, dass die Genauigkeit wahrend der Messungen mit
dem gestengesteuerten Prototypen in den 2D-Schichtdaten abnimmt. Ein Grund hierfiir
konnte eine zunehmende Ermiidung sein, die durch die anfangliche, hiufig lange und
aufwendige Eingewohnungsphase noch verstarkt wird. Dariiber hinaus ist jedoch auch
hier anzumerken, dass es einige wenige Probanden gibt, die mithilfe der Freihandgesten
eine gute Genauigkeit mit Abweichungen unter einem Millimeter erzielen konnten.

Abbildung 6.7: Bewertungsskala fiir die durch die Beantwortung des SUS-
Fragebogens erhaltenen Usability-Werte [109] mit den durch-
schnittlichen Ergebnissen der Freihandgestensteuerung und der
Steuerung mit Maus und Tastatur
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Usability

Anhand der Antworten auf die SUS-Fragebdgen lasst sich ein Usability-Wert zwischen 0
und 100 berechnen und anschlieBend gemal der in Abbildung 6.7 dargestellten Skala ein-
ordnen [109]. So erreicht der gestengesteuerte Prototyp im Durchschnitt einen Wert von
51,79 und die mausgesteuerte Version einen Wert von 68,93. Damit ist die Benutzungs-
freundlichkeit der Freihandgestensteuerung ,Okay” mit einer Tendenz zu ,,Gut”, wahrend
sich die Maussteuerung im gelben Bereich von ,Gut” befindet und zu einer exzellenten
Usability tendiert.

Abbildung 6.8 zeigt jedoch auch, dass sich im Falle der gestengesteuerten Version neben
den guten bis exzellenten Ergebnissen auch einige mittelmaRige Resultate ergeben ha-
ben. Demgegeniiber wurde die Steuerung per Maus und Tastatur nur in Ausnahmefallen
mit einem Wert schlechter als 60 bewertet.

Dariiber hinaus sind beide Steuerungen als weniger bis mittelm3Rig ermiidend und nur
in Einzelféllen als stark ermiidend eingestuft worden (siehe Abbildung 6.9). Dabei ist die
Bedienung mit Maus und Tastatur anstrengender fiir die Finger, wahrend die Freihand-
gesten zu mehr Ermiidungen in Handgelenken, Armen und Schultern fiihren. AuBerdem
besteht der einzige groRere Unterschied zwischen der Maus- und der Gestensteuerung in
der Belastung der Schultern.
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Abbildung 6.8: Verteilung der Usability-Werte von Maus- und Gestensteuerung
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Abbildung 6.9: Vergleich des mittleren Ermiidungsgrades zwischen Maus- und
Gestensteuerung

6.3.3 Qualitative Ergebnisse

Wahrend der Nutzerstudie lieRen sich neben den quantitativen Ergebnissen auch qua-
litative Erkenntnisse in Form von Beobachtungen sammeln. Diese sollen im Folgenden
geschildert werden.

Robustheit der Gestenerkennung

In Zusammenhang mit der Erkennung der Gesten traten wahrend der Studie die meisten
Probleme auf. Die groften Schwierigkeiten gab es bei der Verwendung der Circle-Geste.
So muss die Kreisbewegung exakt um den anhand der Startposition festgelegten Mittel-
punkt erfolgen. Dabei kommt es hdufig zu Problemen, wenn die Handposition anschlie-
Bend noch einmal wihrend der Grundhaltung verandert wird. In diesem Fall muss die
Geste meist erneut begonnen werden, da sich der urspriingliche Mittelpunkt nur schwer
wiederfinden l&sst.

Hinzu kommt, dass einige Probanden die Startposition der Hand nicht als untere Mitte
des zu beschreibenden Kreises anzusehen schienen, sondern als die in Abbildung 6.10
gezeigte Position auf dem Kreis. Auf diese Weise wurde eine entsprechend falsche Kreis-
bewegung ausgefiihrt, die nicht als solche erkannt wurde.

Aufgrund dieser Schwierigkeiten gestaltete sich das Riickgangig machen und Wiederholen
von Aktionen fiir die Probanden sowohl ermiidend als auch irritierend, da die Circle-Geste
oft wiederholt werden musste und nicht klar war, wo der Fehler in der Ausfiihrung lag.

Zu weiteren Problemen kam es bei der Detektion der Pinch-Geste. Diese wird haufig
nur schwer erkannt, da die Hand sehr genau so gehalten werden muss, dass Daumen
und Zeigefinger wiahrend der Ausfiihrung leicht schrdg nach unten zeigen. Im Gegensatz
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Abbildung 6.10: Vergleich der gewollten Startposition fiir die Circle-Geste (griin)
und der haufig von den Probanden angenommenen Startposition
der Kreisbewegung (rot)

dazu ist die Detektion in manchen Situationen auch sehr empfindlich und fehleranfillig.
So kommt es zu Komplikationen, wenn sich Daumen und Zeigefinger permanent so nah
beieinander befinden, dass der Schwellenwert fiir die Pinch-Geste sehr oft hintereinan-
der tiber- und unterschritten wird. Dies fiel besonders bei der Erstellung der Messungen
auf, da auf diese Weise hiufig sehr viele ungewollte Messungen hintereinander erzeugt
wurden.

Wahrend die vielen, durch den Detektionsfehler versehentlich erstellten Messungen im
Rahmen der Nutzerstudie stets bis auf die letzte fehlerhafte Messung vom Studienleiter
entfernt wurden, um zu starke Zeitverzerrungen und Studiendauern zu verhindern, fiihr-
te die zogerliche Erkennung der Pinch-Geste oft zu einer erschwerten Platzierung der
Messpunkte. So war haufig ein erneutes Anvisieren der Punkte erforderlich, bevor ein
neuerlicher Versuch der Positionsbestatigung unternommen werden konnte.

Dariiber hinaus wurden h3ufiger unbeabsichtigte Wischgesten ausgefiihrt, wenn die Pinch-
Geste falsch gehalten wurde oder eine unbewusste Handbewegung erfolgte. Dies fiihrte
ebenfalls zu groReren Zeitverzdgerungen, da die jeweiligen Probanden auch im weiteren
Verlauf oft Probleme mit der gezielten Ausfiihrung der Wischgeste hatten. Dabei bestand
das Problem neben unbewussten Handbewegungen darin, dass sie ein wenig zu weit in
die falsche Richtung ausholten, bevor sie in die richtige Richtung wischten. Daraus lasst
sich schlieRen, dass die Detektion der Wischgeste momentan noch zu empfindlich ist.

Des Weiteren existieren Schwierigkeiten mit den Freihandgesten zur Manipulation der
Bildansichten. So fiihrte das Ballen der Fauste in einigen Fillen dazu, dass eine Ma-
nipulation erkannt wurde, obwohl zunachst nur die Grundhaltung eingenommen werden
sollte. Demgegeniiber stehen Situationen, in denen eine geringe und prazise Veranderung
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angestrebt und ausgefiihrt, aber nicht detektiert wurde.

Im Allgemeinen scheint das Problem hier darin zu bestehen, dass die Schwellenwerte
nicht geniigend an die verschiedenen Situationen und Umstinde angepasst werden, so
dass die Detektion manchmal zu empfindlich und manchmal zu zégerlich erfolgt.

Aulerdem treten generell Komplikationen in Zusammenhang mit den Lichtverhaltnissen
auf. Dabei werden vom Leap Motion Controller zum Teil génzlich falsche oder verzerrte
Daten geliefert. In diesem Rahmen traten bei manchem Probanden beispielsweise Pro-
bleme mit der Zeigegeste auf, weil neben dem ausgestreckten Zeigefinger ein weiterer,
eigentlich nicht gestreckter Finger erkannt wurde. Dies fiihrte dazu, dass trotz richtiger
Ausfiihrung der Geste keine entsprechende Detektion erfolgte, wodurch bei dem Proban-
den grolle Verwirrung hervorgerufen wurde.

Allein die Faustgeste mit ausgestrecktem Daumen wurde in fast allen Fillen fehlerfrei
erkannt. Dies gilt jedoch nicht fiir die urspriinglich geplante Ausfiihrung der Geste, bei
der der Daumen an der Faust anliegt. Sie fiihrte fast immer zu einer Fehlinterpretation,
bei der es besonders haufig zu Verwechslungen mit der Pinch-Geste kam.

Handhabung des Systems

Bei der Bedienung des Systems fiel in erster Linie auf, dass es einige Anstrengung und
Zeit erforderte, um mit dem Pointer einen bestimmten Punkt auf den Bilddaten zu
treffen. So erfolgen dessen Bewegungen laut Aussagen der Probanden zu schnell und
Zitterbewegungen wurden nicht in dem Male ausgeglichen, als dass sich eine Position
einfach und prazise anvisieren lasst.

Zusatzlich wurde das Setzen der Messpunkte dadurch erschwert, dass die Visualisierung
des Pointers als Flache keine markierte Mitte besitzt, mit der sich auf konkrete Punkte
zielen l3sst. Ein Proband gab dabei auRerdem an, dass eine Visualisierung als Kreuz mit
den entsprechenden AbmaBen der Kreisflache fiir ihn natiirlicher wére.

Des Weiteren wurde die Handhabung des Radialmeniis von den Probanden als wenig
intuitiv empfunden, da der durch den Zeigefinger hervorgerufene Pointer nicht weiterhin
zum Zeigen genutzt werden kann.

AuRerdem scheint fiir viele die Selektion eines Elements iiber das Offnen der Pinch-Geste
natiirlicher. Eine derartige Vorgehensweise wurde urspriinglich vermieden, um zu verhin-
dern, dass durch das Offnen der Pinch-Geste die angezeigte Position verschoben und so
ein falsches Meniielement selektiert wird. Diese Beflirchtung stellte sich jedoch aufgrund
der GroRe des Ausgabegerites als unbegriindet heraus.
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Dariiber hinaus fiihrte die Moglichkeit, die Zustandsschaltflachen in der Seitenleiste so-
wohl tber Pinch-to-Click als auch tber Wait-to-Click zu bedienen, in manchen Fillen
zu doppelten Klicks und entsprechenden Verwirrungen seitens der Probanden, da die-
se sich nur eine der beiden Klick-Interaktionen gemerkt hatten. Auch kam es auf diese
Weise zu Fehlern, da einige Testpersonen mit einem derartigen Doppelklick nicht rech-
neten und die Schaltflache als aktiviert bzw. deaktiviert wahnten, obwohl sie es nicht war.

Zusatzlich riefen kleinere Fehler in der Implementierung des Prototyps in Einzelfallen ein
unerwartetes Verhalten hervor. So kam es wahrend der Bearbeitung von Messungen in
der 3D-Ansicht hin und wieder zu einer falschen Berechnung des nachsten Messpunktes.
Dies fiihrte dazu, dass die Probanden den falschen Punkt selektierten und bewegten.
AuRerdem funktionierte die Anpassung der Grole des Pointers auf den 3D-Bilddaten
aufgrund der perspektivischen Verzerrungen nicht korrekt.

Wirksamkeit der Mechanismen zur Nutzerunterstiitzung

Die im vorhergehenden Abschnitt beschriebenen Probleme mit der Ungenauigkeit des
Pointers zeigen, dass die Wirksamkeit der Mechanismen zur Nutzerunterstiitzung bis-
her eher begrenzt ist. Insbesondere beim Snapping konnte wihrend der Erledigung der
Aufgaben durch die Probanden beobachtet werden, dass dieses zu sprunghaft reagiert
und keine ausreichende Haftung an den gewiinschten Positionen erméglicht. Dies fiihrte
teilweise dazu, dass eine Bedienung mit starkem Zoom und ohne Snapping durch die
berechenbareren Reaktionen als schneller und komfortabler empfunden wurde.
AuBerdem lieBen sich einige Fehler in der Implementierung des Snappings feststellen. Sie
resultierten unter anderem in falschen Berechnungen des nachsten Snap-Punktes und in
Problemen am Rand des 3D-Modells. Letztere zeigten sich dadurch, dass die dort detek-
tierten Snap-Punkte oft nicht selektiert werden konnten bzw. ihre Berechnung solange
nicht erfolgte, bis das 3D-Modell vom Pointer getroffen wurde. Auf diese Weise lasst
sich ein Pointer, der sich neben dem 3D-Modell befindet, nicht an den Rand des Modells
snappen.

Wirksamkeit des visuellen Feedbacks

Das visuelle Feedback schien nur von sehr wenigen Probanden wahrgenommen bzw. ge-
nutzt zu werden. So wurden haufig weder die auf dem Bildschirm bei Erkennung einer
Geste angezeigten Icons beachtet noch die Darstellung der 3D-Modelle der Hande bei
Problemen mit der Gestendetektion zu Rate gezogen. Dies zeigte sich insbesondere in
Situationen, in denen bestimmte Freihandgesten nicht erkannt wurden, aber dennoch der
Versuch stattfand, die entsprechende Handlung auszufiihren. Auch bei Detektionsschwie-
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rigkeiten, die durch den Empfang fehlerhafter Handdaten vom Leap Motion Controller
entstanden, wurde nicht versucht anhand der angezeigten Handmodelle die Ursache fiir
das Problem herauszufinden. Dariiber hinaus erfolgte die Nutzung des Gesten-Guides
ebenfalls nur selten, wenn der Proband eine Geste vergessen hatte.

Aus diesen Griinden war es oft notwendig nach einer langeren Phase der Ratlosigkeit
des Probanden auf die entsprechenden Mdglichkeiten erneut hinzuweisen. Wahrend dies
im Falle des Gesten-Guides haufiger zum Ziel und zur Erinnerung an die jeweilige Geste
fiihrte, wurden die restlichen Hilfen dennoch nur sporadisch wahrgenommen.

6.4 Auswertung

Nachdem im vergangenen Abschnitt die Ergebnisse der Nutzerstudie erldutert wurden,
soll der folgende dazu dienen entsprechende Schliisse aus den Resultaten zu ziehen. Diese
werden dann als Starken und Schwichen der entwickelten Interaktionskonzepte zusam-
mengefasst. AuRerdem erfolgt die Vorstellung moglicher Verbesserungen zur Minderung
bzw. Behebung der beschriebenen Probleme.

6.4.1 Starken

Aus den Ergebnissen der Studie konnen die nachfolgend beschriebenen Starken der ges-
tenbasierten Interaktionstechniken abgeleitet werden.

Gute Usability der grundlegenden Interaktionskonzepte Die Ergebnisse des SUS-
Fragebogens lassen darauf schlieRen, dass die Konzepte der Benutzungsoberflache
sowie der Interaktionstechniken im Kern eine gute Usability aufweisen. So liegt der
durchschnittlich erzielte SUS-Wert fiir die Freihandgestensteuerung nur sehr knapp
unter den, fiir eine gute Usability erforderlichen, 52 Punkten. Dabei ist davon aus-
zugehen, dass diese ohne die Erschwernisse durch die mangelhafte Robustheit bei
der Detektion der Gesten erreicht worden waren.

Starke Leistungssteigerung nach kurzer Eingewohnung Anhand der Entwicklung
der Bearbeitungszeiten wahrend der Erledigung der Vermessungsaufgaben wird
deutlich, dass eine langere Eingewdhnungs- bzw. Lernphase zu einer héheren zeit-
lichen Effizienz fiihren kann. Dies ist insbesondere an der groRen Differenz zwischen
der ersten und zweiten Aufgabe zu erkennen. Des Weiteren l3sst sich aus den auf-
gezeichneten Daten herauslesen, dass kurze Bearbeitungszeiten in den meisten
Fallen nicht mit einer starken Ungenauigkeit verbunden waren.
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6.4.2 Schwachen

Die wahrend der Nutzerstudie erzielten Resultate lassen auch auf einige Schwachen des
gestengesteuerten Protoyps schlieBen. Diese sollen im Folgenden n3her beleuchtet wer-
den.

Mangelnde Robustheit bei der Gestenerkennung Die in Abschnitt 6.3.3 geschil-
derten Probleme bei der Gestenerkennung zeigen, dass noch einige Nachbesse-
rungen an den Algorithmen zur Detektion der Freihandgesten erforderlich sind.
So funktioniert bisher nur die Faustgeste mit ausgestrecktem Daumen zuverlds-
sig, wahrend die Pinch- und Circle-Geste sowie die Gesten zur Manipulation der
Kamera eine sehr genaue und kontrollierte Ausfiihrung erfordern. Demgegeniiber
ist die Erkennung der Zeigegeste in den meisten Fallen in Ordnung, kann jedoch
unter ungiinstigen Lichtverhaltnissen leiden.

Ungenauigkeiten beim Zeigen mit dem Pointer Anhand der Resultate der Genau-
igkeitsanalyse und den gemachten Beobachtungen lasst sich feststellen, dass auch
bei der Genauigkeit des Pointers Verbesserungsbedarf besteht. Dessen Bewegungen
erfolgen zu schnell und sind noch nicht vollstandig frei von Zitterbewegungen.

Verbesserungswiirdiges Snapping Abschnitt 6.3.3 beschreibt ebenfalls Schwierig-
keiten mit dem Snapping, die eine fehlende Stabilitdt erkennen lassen. AuRer-
dem existieren Implementierungsfehler, die zu Problemen mit der Berechnung des
nachsten Snap-Punktes und dem Snapping am Rand der 3D-Bilddaten fiihren.
Ersteres wurde dabei bereits kurz nach der Durchfiihrung der Nutzerstudie groB-
tenteils behoben.

Inkonsistenzen in der Handhabung des Radialmeniis Im Rahmen der Beobach-
tungen wahrend der Erledigung der Vermessungsaufgaben konnte festgestellt wer-
den, dass einige Probanden Schwierigkeiten mit der Bedienung der Radialmeniis
hatten. Dies schien dabei groBtenteils dadurch bedingt, dass dort, im Vergleich
zur Handhabung der restlichen Benutzungsoberflache, eine leicht veranderte Vor-
gehensweise zum Anzeigen und Selektieren der Schaltflachen erforderlich war.

6.4.3 Verbesserungsmoglichkeiten

Anhand der gemachten Beobachtungen lassen sich bereits einige Verbesserungsmoglich-
keiten sowohl in Hinblick auf die Interaktionskonzepte als auch beziiglich der technischen
Umsetzung ableiten. Diese werden nachfolgend erldutert.
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Anpassung der Handhabung der Radialmeniis

Fiir eine verbesserte Interaktion mit den Radialmeniis sind zwei Losungen denkbar. Ei-
nerseits konnte die Bedienung so verdndert werden, dass die aufrufende Pinch-Geste
nicht gehalten werden muss, damit die Meniis gedffnet bleiben. Auf diese Weise lieRe
sich anschlieBend die gewohnte Kombination aus Zeigegeste und Pinch-to-Click fiir die
Selektion der Meniielemente nutzen und die Erwartungen der Probanden erfiillen. Dabei
muss jedoch darauf geachtet werden, dass bei der Ausfiihrung der Zeigegeste der Pointer
initial mittig zum Radialmenii platziert wird und danach eine zu dieser Position relative
Bewegung erfolgt. Dies ist wichtig, um dem Nutzer einen langeren Weg von der urspriing-
lichen Pointerposition zum Menii zu ersparen sowie die Vorteile bei der Verwendung von
Radialmeniis weiterhin nutzen zu konnen (siehe Abschnitt 4.2.2). AuBerdem erfordert
diese Vorgehensweise einen neuen Mechanismus zum SchlieBen der Meniis. Dies kdnnte
beispielsweise wie in herkdmmlichen, mausgesteuerten Programmen erfolgen, indem ein
Klick auf einen Punkt aulerhalb des Radialmeniis erfolgt. Allerdings ist dieser Vorgang
weniger schnell als das SchlieBen iiber das Offnen der Pinch-Geste.

Andererseits besteht eine weitere Moglichkeit darin, die zweite, von den Probanden er-
wartete Vorgehensweise umzusetzen, so dass auch die Selektion der Meniielemente iiber
das Offnen der Pinch-Geste stattfindet. Auf diese Weise wird eine schnellere Interaktion
mit den Radialmeniis ermoglicht. Die von einigen Probanden wahrgenommenen Inkon-
sistenzen |6sen sich dabei jedoch nicht auf.

Anpassung der Aktivierung der Zustandsschaltflachen

Versehentliche, doppelte Aktivierungen bzw. Deaktivierungen der Zustandsschaltflachen
konnten zukiinftig vermieden werden, indem eine Entscheidung zwischen der Selekti-
on iiber Pinch-to-Click und der Selektion iiber Wait-to-Click erfolgt. Alternativ ware es
denkbar fiir den primaren Pointer nur noch die Aktivierung iiber Pinch-to-Click zuzu-
lassen, wahrend eine Selektion iiber den Sekundarpointer nur per Wait-to-Click moglich
ist. Dies kann sinnvoll sein, da vor allem Letzterer in Szenarien zum Einsatz kommt,
in denen die andere Hand bereits eine andere Geste ausfiihrt und méglicherweise nicht
in der Lage ist eine Pinch-Geste vorzunehmen. Allerdings ist diese Vorgehensweise mit
Inkonsistenzen in der Handhabung der Zustandsschaltflachen verbunden, weshalb diese
Alternative griindlich abzuwagen ist.

Erweiterung der Pointervisualisierung

Um ein besseres Anvisieren von konkreten Positionen und somit eine einfachere Plat-
zierung von Messpunkten zu ermdglichen, sollte die Mitte des Flachenpointers markiert
werden. AuRerdem ist dariiber nachzudenken, ob eine reduzierte Visualisierung als Kreuz
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sinnvoller ist. So wiirde eine bessere Sichtbarkeit der darunter befindlichen Bilddaten ge-
wahrleistet, wahrend mithilfe der durch das Kreuz aufgespannten Flache weiterhin eine
entsprechende Flachenselektion moglich ware.

Erhohung der Genauigkeit des Pointers

Eine Verbesserung der Prazision des Pointers kann unter anderem durch die Umsetzung
einer adaptiven Pointergeschwindigkeit erzielt werden. Dies ist sowohl durch die Anpas-
sung des Control-to-Display Ratio (C/D-Wert) an die Bewegungsgeschwindigkeit der Zei-
gegeste als auch mithilfe von pseudo-haptischem Feedback méoglich [111, 112, 113, 114].
Unter dem C/D-Wert ist dabei das Verhaltnis zwischen der Bewegung der Zeigegeste
und der Bewegung des Pointers auf dem Bildschirm zu verstehen [39].

Bei der Anpassung des C/D-Wertes an die Bewegungsgeschwindigkeit wird davon ausge-
gangen, dass langsame Bewegungen mit dem Ziel hoher Eingabegenauigkeit erfolgen, so
dass ein hoher C/D-Wert verwendet wird, um die Geschwindigkeit des Pointers zu ver-
langsamen. Umgekehrt fiihrt eine schnelle Bewegung zur Verringerung des C/D-Wertes.
Insbesondere das von Frees et al. [115] entwickelte PRISM-Verfahren scheint hier emp-
fehlenswert, da es sich als prazise, schnelle und komfortable Methode zur Unterstiitzung
des Zeigens via Raycasting herausstellte.

Dahingegen passt pseudo-haptisches Feedback die Pointergeschwindigkeit iiber den C/D-
Wert an die zugrundeliegenden Bilddaten an. Dabei wird die Geschwindigkeit beim Pas-
sieren relevanter Strukturen, wie z. B. Kanten, verlangsamt und bei allen weiteren wieder
erhdht. Diese Vorgehensweise sollte jedoch nur bei einer langsamen bis mittelmaRigen
Bewegungsgeschwindigkeit zum Einsatz kommen, um eine Behinderung des Nutzers au-
Rerhalb der Vermessungsinteraktionen zu vermeiden.

Flexiblere und robustere Gestenerkennung

Ein GroRteil der Probleme bei der Detektion der Circle-Geste entstanden dadurch, dass
diese nicht flexibel genug gestaltet ist. Hier kdnnte Abhilfe geschaffen werden, indem sich
der berechnete Mittelpunkt des zu beschreibenden Kreises dynamisch anpasst. Um dies
zu erreichen ist es notwendig zu unterscheiden, ob eine Handbewegung der Ausfiihrung
der Kreisbewegung dient oder nicht. Kann dies entschieden werden, gilt es wahrend
einer nicht zur Kreisbewegung gehdrenden Handbewegung den Mittelpunkt entsprechend
anzugleichen. Darliber hinaus sollte eine Lésung gefunden werden, die ohne einen festen
Startpunkt auskommt, so dass die flexible Erkennung verschiedener Kreisbewegungen
ermoglicht wird.

Auch die Detektion der Gesten zur Manipulation der Bildansicht erfolgte bisher zu un-
flexibel. Helfen wiirde hier eine situationsabhingige Gestenerkennung, die die jeweiligen
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Schwellenwerte abhangig von bestimmten Kriterien anpasst. Dabei kdnnte zunachst zwi-
schen dem Einnehmen der Grundhaltung durch das Formen der Fauste und der Mani-
pulation an sich unterschieden werden, um das Auslésen einer Manipulation wahrend
des SchlieRens der Fiuste zu verhindern. AnschlieBend ist eine Orientierung der Schwel-
lenwerte an der Bewegungsgeschwindigkeit denkbar, so dass diese bei sehr langsamen
Geschwindigkeiten gesenkt und bei schnelleren Geschwindigkeiten erhéht werden. Auf
diese Weise wiirden sowohl langsame und prazise als auch schnelle und grobe Manipula-
tionen der Bildansicht ermdglicht, wahrend Zitterbewegungen weniger Beriicksichtigung
fanden.

Kleinere Anpassungen betreffen die Faust-, Pinch- und Wischgeste. Erstere lieRe sich
verbessern, indem auf das ergonomisch weniger komfortable Ausstrecken des Daumens
verzichtet wird. Dies ist mdglich, wenn die Unterscheidung zwischen Faust- und Pinch-
Geste nicht nur anhand der vom Leap Motion Controller gelieferten Schwellenwerte
erfolgt, sondern weitere Kriterien hinzugezogen werden. So ldsst sich die Faust von ei-
nem Pinch zusatzlich anhand der nicht ausgestreckten Finger abgrenzen.

Zur Verbesserung der Pinch-Geste wiirde dahingegen beitragen, wenn ein schnell auf-
einander folgendes Uber- und Unterschreiten des entsprechenden Schwellenwertes abge-
fangen wird. Wahrenddessen miissen die Schwellenwerte fiir die Wischgeste so erhoht
werden, dass diese weniger oft versehentlich ausgefiihrt wird. In diesem Zusammenhang
ist dariiber nachzudenken, ob das Navigieren durch mehrere Schichten eher durch das
langere Halten des Beugungswinkels fiir die Einzelnavigation ausgeldst werden sollte,
anstatt liber eine noch starkere Beugung des Handgelenks. Diese verringert sowohl den
Komfort der Geste als auch die Mdoglichkeiten fiir robustere Schwellenwerte. Letzteres
geschieht, indem der Bereich erreichbarer Winkel auf zwei Schwellen aufgeteilt werden
muss und so ein weniger groRer Unterschied zwischen beiden moglich ist.

SchlieRlich kdnnte auch die Verwendung des neueren Orion SDKs des Leap Motion Con-
trollers einige Verbesserungen in der Erkennung der Handdaten mit sich bringen [116].
So wird auf der Webseite des Herstellers angegeben, dass die Erkennung der Hande so-
wohl schneller als auch zuverl3ssiger und robuster gegeniiber Verdeckungen und duBeren
Einfliissen wie z. B. Licht erfolgt. Auch die Detektion der Faust- und Pinch-Geste sowie
die Reichweite des Leap Motion Controllers sollen verbessert worden sein.

Urspriinglich wurde auf das Orion SDK verzichtet, da es keine vordefinierte Detektion
der Wisch- und Circle-Geste bieten konnte. Dies kann jedoch in Zukunft vernachlassigt
werden, da sich bereits wahrend der Umsetzung des Prototyps herausstellte, dass die im
V2 SDK vorgefertigte Erkennung dieser Gesten keine zufriedenstellenden Ergebnisse lie-
fert. Es ist allerdings zu beachten, dass das Orion SDK fiir eine Anwendung in der Virtual
Reality entwickelt wurde, bei der der Leap Motion Controller von einem HMD aus auf
die Handriicken des Nutzers gerichtet wird. Daher sollte gepriift werden, inwiefern sich
die Qualitat der Handerkennung andert, wenn die Hande iiber dem Gerat interagieren.
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Anpassung des Snapping-Verfahrens

Die grolten Schwierigkeiten beim Snapping bestanden wihrend der Nutzerstudie darin,
dass keine ausreichende Stabilitat geboten werden konnte. Dies scheint vor allem in den
2D-Schichtdaten in der genutzten Datengrundlage bzw. ihrer Verarbeitung begriindet.
So wurde hier jedes Pixel, das zu einer ausreichend starken Kante gehort, als Snap-Punkt
markiert. Dies kann dazu fiihren, dass eine Kante an einigen Stellen mehr als ein Pixel
breit ist und daher bereits an dieser Position mehrere Snap-Punkte vorliegen. Auf diese
Weise befinden sich im weiteren Verlauf der Kante viele Snap-Punkte nah beieinander.
Dabei werden einerseits aufgrund der festgelegten Snapping-Reichweite, iiber die hinweg
an dem aktuellen Snap-Punkt festgehalten wird, einige Punkte iibersprungen. Anderer-
seits visiert der Pointer, sobald die Snapping-Reichweite liberschritten wurde, sofort den
nachsten Snap-Punkt an. Daher muss eine bessere Unterscheidung zwischen Eckpunk-
ten und Kanten stattfinden. Hier kdnnten Erstere diskret angesteuert werden, wahrend
an Letzteren ein kontinuierliches Entlangfahren erméglicht wird. Mithilfe dieser Vorge-
hensweise wiirde sowohl das Auslassen bestimmter Kantenabschnitte vermieden als auch
eine bessere Haftung an den einzelnen Eckpunkten und Kanten erzielt, da sich nicht ein
einzelner Snap-Punkt an den nichsten reiht. Zusatzlich ist eine Verbesserung der Kan-
tendetektion mithilfe des Scharr-Operators moglich, weil dieser die Rotationssymmetrie
besser beriicksichtigt als der verwendete Sobel-Operator [117].

Demgegeniiber gestaltet sich die Stabilisierung des Snappings in 3D schwieriger, da hier
eine groBe Abhingigkeit vom Aufbau des Dreiecksnetzes des Modells besteht. Dieses
kann je nach dargestellter Struktur sehr feinmaschig sein, so dass die Eckpunkte ent-
sprechend nah beieinander liegen und kaum Moglichkeiten fiir ein stabilen Snappings
bieten. Daher ist es an dieser Stelle nur méglich zu versuchen das Dreiecksnetz ohne den
Verlust relevanter Informationen zu vereinfachen und auf diese Weise weniger Eckpunkte
zu erhalten.

Sowohl fiir die 2D- als auch fiir die 3D-Ansicht sollte jedoch gepriift werden, ob ei-
ne Anpassung der Schwellenwerte fiir die Snapping-Reichweite sowie die Sichtweite der
Snap-Punkte die Qualitdt des Snappings verbessern kann.

Behebung von Implementierungsfehlern

Um die vollstandige Funktionsfihigkeit der entwickelten Interaktionstechniken und Me-
chanismen zur Nutzerunterstiitzung gewahrleisten zu konnen, sind auch die in Abschnitt
6.3.3 beschriebenen Implementierungsfehler zu beheben. Zu diesen gehéren sowohl die
Probleme des Snappings am Rand der 3D-Bilddaten als auch die falsche Berechnung der
PointergroRe und der nichsten Messpunkte in der 3D-Ansicht.
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6.5 Diskussion

Die Ergebnisse der Nutzerstudie lassen erkennen, dass der mit Freihandgesten gesteuerte
Prototyp zur Messung von Distanzen in medizinischen Bilddaten bisher zum Teil deutlich
schlechter abschneidet als seine mausgesteuerte Version. Besonders grol8 sind die Un-
terschiede bei der Effizienz und Genauigkeit, wiahrend der Ermiidungsgrad zwischen der
Gestensteuerung und der Steuerung iiber Maus und Tastatur nicht allzu stark differiert
und in einem akzeptablen Bereich liegt.

Dennoch ist in Bezug auf die Effizienz ein gewisses Potenzial der Freihandgestensteue-
rung zu erkennen. So sinken die Bearbeitungszeiten im Laufe der von den Probanden zu
erledigenden Vermessungsaufgaben stark. Diese Tendenz kdnnte durch eine vorhergehen-
de, auch mithilfe von praktischen Ubungen erfolgende, Lernphase noch verstirkt werden.
Gestiitzt wird diese Annahme dadurch, dass einige Probanden angaben sich durch den
Umfang der Funktionen des Prototyps iiberfordert zu fiihlen. Dies hatte vermutlich durch
die Ergénzung um anwendungsorientierte, aufeinander aufbauende Ubungsaufgaben ver-
mieden werden kdnnen.

Des Weiteren handelt es sich bei den fiir die Steuerung mit Maus und Tastatur gemesse-
nen Bearbeitungszeiten nur um jene, die allein fiir das Messen bendtigt werden, wihrend
die Zeit, die zusatzlich fiir das erneute steril Machen des Mediziners bzw. dessen Kommu-
nikation mit der Assistenz im Kontrollraum gebraucht wird, auRer Acht gelassen wurde.
Daher ist davon auszugehen, dass die fiir die Maussteuerung erforderliche Bearbeitungs-
zeit unter realen Bedingungen hoher liegt und sich somit der Unterschied zwischen dem
gestengesteuerten Prototypen und seiner mausgesteuerten Version verringert. Um dabei
jedoch genau bestimmen zu kénnen, wie stark sich der zeitliche Unterschied verandert,
ist ein Vergleich der beiden Steuerungen unter den entsprechenden Bedingungen im Ope-
rationssaal erforderlich.

Dariiber hinaus scheinen die Probleme des gestengesteuerten Prototypen weniger in den
grundlegenden Interaktionstechniken und Konzepten der Benutzungsoberflache begriin-
det als vielmehr durch Mangel bei der Gestenerkennung sowie den Mechanismen zur
Unterstiitzung des Nutzers. So sollten neben der Korrektur der Handhabung des Radial-
meniis hauptsachlich die Algorithmen zur Detektion und Verarbeitung der Gesten sowie
die Nutzerunterstiitzung fiir eine hdhere Genauigkeit verbessert bzw. erweitert werden.
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7 Zusammenfassung

In dieser Arbeit erfolgte die Untersuchung der Frage nach der Eignung der Interaktion
iber Freihandgesten fiir die Vermessung medizinischer Strukturen wahrend der Planung
und Durchfiihrung einer Intervention. AuRerdem galt es herauszufinden, wie derartige,
gestenbasierte Interaktionstechniken zu gestalten sind, um den Anforderungen dieses An-
wendungsgebietes gerecht zu werden. Der Schwerpunkt lag dabei auf der Erhaltung der
Sterilitat bei gleichzeitiger Erfiilllung der Kriterien der Benutzungsfreundlichkeit sowie
der Uberwindung der bei der Interaktion mit Freihandgesten auftretenden Herausforde-
rungen.

So wurde zundchst das vorausgesetzte Hintergrundwissen im Bereich der Freihandgesten
vermittelt und die bereits existierenden Untersuchungen zu den Themen Freihandgesten
und Vermessung vorgestellt. Im Rahmen der anschlieBenden Anforderungsanalyse erfolg-
te die Prasentation der wihrend einer Hospitation am Institut fiir Neuroradiologie des
Universitatsklinikums Magdeburg gemachten Beobachtungen. Diese dienten zusammen
mit Recherchen zur Usability von Freihandgesten und zur Vermessung in der Medizin als
Basis fiir die Bestimmung der von der Freihandgestensteuerung zu erfiillenden Anforde-
rungen.

Anhand der Anforderungsanalyse lieRen sich schlieRlich die verschiedenen Interaktions-
konzepte entwickeln. Dabei waren neben den unterschiedlichen Lésungen zur Vermessung
von Distanzen, Winkeln, Flachen und Volumen auch grundlegende Interaktionen fiir das
Zeigen und Selektieren sowie die Navigation in den medizinischen 2D- und 3D-Bilddaten
zu erarbeiten. Des Weiteren wurden Konzepte zur Unterstiitzung des Nutzers entwor-
fen. Diese umfassen sowohl spezielles, visuelles Feedback als auch Mechanismen, die die
Genauigkeit der Gestensteuerung erhohen sollen. Ersteres betrifft dabei die im jeweili-
gen Zustand verflighbaren Freihandgesteninteraktionen sowie die erkannten Gesten und
Handdaten.

Die entwickelten Interaktionstechniken wurden schlieRlich in einem Prototyp umgesetzt.
Da jedoch eine Implementierung aller konzipierten Interaktionen zur Vermessung den
zeitlichen Rahmen der aktuellen Arbeit iiberstiegen hitte, erfolgte hier eine Beschran-
kung auf die Distanzmessung. Dariiber hinaus wurde zusatzlich zu dem gestengesteuerten
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Prototypen eine mit Maus und Tastatur gesteuerte Version implementiert, um die kom-
parative Evaluierung zu ermdglichen.

Die mithilfe der beiden Prototypen durchgefiihrte Nutzerstudie bildete den Abschluss der
Arbeit und sollte die Eignung der Freihandgestensteuerung im Vergleich zur Maussteue-
rung Uberpriifen. Zu diesem Zweck wurden beide Versionen des Prototyps im Rahmen
eines Between Subject Designs von Probanden getestet und anschlieBend bewertet. Dabei
erfolgte wahrend der Erledigung der Vermessungsaufgaben durch die Probanden die Auf-
zeichnung der Bearbeitungszeit und der Genauigkeit der Messungen. Auferdem wurde
die Usability anhand eines abschlieBenden Fragebogens erfasst sowie gemachte Beob-
achtungen festgehalten. Die so erzielten Ergebnissen konnten im Anschluss ausgewertet
und diskutiert werden. Auf diese Weise lieBen sich nicht nur Starken und Schwichen der
entwickelten Interaktionstechniken ableiten, sondern auch Verbesserungsmoglichkeiten
herausarbeiten.

Anhand der Resultate der Studie zeigte sich, dass der gestengesteuerte Prototyp seiner
mausgesteuerten Version hinsichtlich der Bearbeitungszeit und Genauigkeit unterlegen
ist. Gleichzeitig fiihrte die Handhabung der Freihandgesten nur zu einer geringfiigig star-
keren Ermiidung in Handen, Armen und Schultern, wahrend sie fiir die Finger geringer
als bei der Steuerung iiber Maus und Tastatur ausfiel. AuRerdem lieR sich fiir die Gesten-
steuerung trotz einiger Schwierigkeiten eine annihernd gute Usability feststellen, auch
wenn diese schlechter bewertet wurde als bei der Maussteuerung.

Als groBte Storfaktoren konnten dabei die mangelnde Robustheit der Gestenerkennung
und die ungeniigende Unterstiitzung des Nutzers fiir eine bessere Genauigkeit der Zei-
gegeste identifiziert werden. Dahingegen gab es nur wenige Probleme mit den grundle-
genden Interaktionskonzepten.

7.1 Fazit

Zusammenfassend lasst sich festhalten, dass die Steuerung iiber Freihandgesten geeig-
nete Interaktionskonzepte fiir die Vermessung in medizinischen Bilddaten wahrend der
Planung und Durchfiihrung einer Intervention bieten kann, wenn ihr Potenzial durch ent-
sprechende Fortschritte in der Robustheit der Gestenerkennung sowie der Genauigkeit der
Eingaben weiter ausgeschopft wird. Diese Art der beriihrungslosen Interaktion verringert
durch das Vermeiden des Kontaktes mit dem nicht sterilen Eingabegerit auRerdem das
Infektionsrisiko.
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7.2 Ausblick

Die aktuelle Arbeit bietet einen ersten Ansatz fiir die sterile Vermessung medizinischer
Strukturen im Operationssaal mithilfe von Freihandgesten. Weiterfiihrend steht jedoch
noch Einiges an Arbeit bevor. So sollte zunadchst die Umsetzung der in Abschnitt 6.4.3
beschriebenen Verbesserungsmoglichkeiten erfolgen. Diese betreffen in erster Linie eine
flexiblere und robustere Gestaltung der Gestenerkennung sowie die Erhéhung der Genau-
igkeit und Stabilisierung des Pointers. AuRerdem ist die Handhabung der Radialmeniis
und Zustandsschaltflichen anzupassen, um Inkonsistenzen, unerwartetes Verhalten und
Fehler zu vermeiden. Auch eine Optimierung der Pointervisualisierung sollte in Betracht
gezogen sowie die aufgetretenen Implementierungsfehler behoben werden.

Ferner ist die Erweiterung des gestengesteuerten Prototyps um die Interaktionskonzepte
fir die Winkel-, Flachen- und Volumenmessung erforderlich, um diese ebenfalls hinsicht-
lich ihrer Eignung untersuchen zu kdnnen.

Dariiber hinaus sind weitere Evaluierungen der entwickelten Interaktionstechniken erfor-
derlich. Dabei kénnte eine Erprobung des Prototyps unter realistischeren Arbeitsbedin-
gungen weiteren Aufschluss geben, da Arzte in der Regel nicht die Moglichkeit haben die
Ellenbogen auf einem Tisch abzustiitzen und die Vermessungen im Stehen durchfiihren
mussen.

Des Weiteren ware ein Vergleich der Ergebnisse der Freihandgestensteuerung mit den
Bearbeitungszeiten, Genauigkeiten und der Usability im Operationssaal interessant. Hier
sollten verschiedene Szenarien, wie die Vermessung liber einen Joystick oder {iber ein
im Kontrollraum befindliches System, betrachtet werden. Auf diese Weise lieRe sich bei-
spielsweise in Erfahrung bringen, ob und inwiefern die direkte Bedienung mithilfe von
Freihandgesten einen Vorteil gegeniiber der indirekten Handhabung iiber einen Assisten-
ten an einem klassisch gesteuerten System im Kontrollraum besitzt.

AuBerdem ist zu lberpriifen, ob eine langere und auch praktische Lernphase zur Ein-
gewohnung der Probanden eine Verbesserung der Ergebnisse bewirken kann. Auch eine
umfangreichere Befragung der Testpersonen hinsichtlich der aufgetretenen Probleme bei
der Bedienung des Prototyps sowie in Bezug auf Komponenten, die als besonders ange-
nehm empfunden wurden, kdnnten aufschlussreich sein.
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Anhang

Anhang A: Fragebogen fiir die Interviews am
Universitatsklinikum Magdeburg
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Fragen

1.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.
21.

Welche Messungen kommen zum Einsatz?

a. Wahrend der Planung einer Operation

b. Wahrend der Operation

c. Beider Ausbildung von angehenden Medizinern
Wie sehen die dazugehorigen Szenarien aus? Welche Teilaufgaben sind notwendig?
Wenn mehrere Arten von Messungen zum Einsatz kommen, wie haufig treten diese auf?
(Priorisierung und absolute Haufigkeit)
Wie wichtig ist der Vergleich von MaRen? Unter welchen Umstdanden werden sie bendtigt?
Welche Ein- und Ausgabegerdate kommen zum Einsatz?
Von welchen Personen werden die Messungen durchgefiihrt? Wer fiihrt sie haufiger aus und
wer nicht? Ist eine Zusammenarbeit notwendig?
Welche Einschriankungen bzw. Nachteile existieren bei den aktuellen Verfahren zur
Messung?
Was sind die Vorteile der aktuellen Vorgehensweise und welche davon sollten unbedingt
beibehalten werden?
Was ist fiir die Messung besonders wichtig? (z.B. das zur Verfligung stellen bestimmter
Informationen)
Andert sich etwas an der Vorgehensweise bei der Messung, wenn Zeitdruck herrscht? In
welchem Szenario existiert (iberhaupt Zeitdruck?
Werden wahrend der Messung noch weitere Tatigkeiten ausgefiihrt? Wenn ja, welche und
wie oft?
Kommt es dazu, dass Messungen unterbrochen und kurze Zeit spater fortgefiihrt werden
missen? Wenn ja, wie oft?
Missen die Messungen immer gleich prazise sein? Wenn nein, bei welchen MaRen steht die
Genauigkeit nicht an erster Stelle und warum?
Kommen Messungen in einem Kontext vor, der ohnehin schon ermiidend ist? Wenn ja,
welche, wie hdufig und in welchem Kontext?
Welche halbautomatisch berechneten Werte werden haufig benétigt? (z.B. minimaler
Abstand)
Werden bestimmte Messungen nur auf bestimmten Bilddaten (CT, MRI, Réntgenaufnahmen
usw.) ausgefiihrt? Wenn ja welche?
Was wird eher in 2D und was eher in 3D gemacht?
Hat der Mediziner nur eine Hand frei oder ware auch der Einsatz von zwei Hianden denkbar?
Wie viel Platz steht zur Ausfiihrung von Gesten bereit?
Wo ware die Steuerung der Messungen mit Freihandgesten vorstellbar?
Gibt es schon Erfahrung in der Verwendung von Freihandgesten? Sind diese gut oder
schlecht?
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Anhang B: Fragebogen fiir die Nutzerstudie



Fragebogen zur Evaluierung

Im Folgenden werden verschiedene Aussagen zum genutzten System getroffen. Bitte geben Sie zu jeder
den Grad Ihrer Zustimmung an. Hierfir steht lhnen eine Skala von 1 (Stimme gar nicht zu) bis 5 (Stimme
voll zu) zur Verfigung.

Stimme gar Stimme
nicht zu voll zu
1 2 3 4 5
1. Ich kann mir sehr gut vorstellen, [] ] ] ] ]
das System regelmaRig zu nutzen.
2. Ich empfinde das System als L] L] L] [] L]
unnotig komplex.
3. Ich empfinde das System als L] L] [] [] []
einfach zu nutzen.
4. Ich denke, dass ich technischen ] ] ] L] L]
Support brauchen wiirde, um das
System zu nutzen.
5. Ich finde, dass die verschiedenen ] L] L] L] []

Funktionen des Systems gut
integriert sind.

6. Ich finde, dass es im System zu [] [] [] [] []
viele Inkonsistenzen gibt.

7. Ich kann mir vorstellen, dass die [] [] [] [] []
meisten Leute das System schnell
zu beherrschen lernen.

8. Ich empfinde die Bedienung als ] ] ] ] ]
sehr umstandlich.

9. Ich habe mich bei der Nutzung des [] [] [] [] []
Systems sehr sicher gefiihlt.

10. Ich musste eine Menge Dinge ] ] L] L] L]
lernen, bevor ich mit dem System
arbeiten konnte.

11. Die Nutzung des Systems war
ermiidend fiir ...

... die Finger. L] [] L] ] (]
... die Handgelenke. ] L] L] [] []
... die Arme. ] L] L] [] L]
... die Schultern. ] L] L] [] []
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