
收稿日期!"##$%#&%$# 修回日期!"##$%#’%$#
基金项目!浙江省医药卫生科学研究基金(
作者简介!楼 岑)*+,*-./女/硕士生导师/副主任医师/从

事核医学专业(

0112!3444(56789:;<(=57(>?7(@9AB>?

CDEFG脑功能成像与 FG解剖成像图像重合方法研究

楼 岑/章士正/张大平/黄中柯/余林良
)浙江大学医学院 附属邵逸夫医院/浙江 杭州 $*##*,.

H摘 要I 目的!建立一种临床实用的 CDEFG脑功能断层成像与 FG脑解剖断层成像的图像重合方法J方法!设

计制作了眼镜架式和头罩式两种外部参照系统配准装置/开发了一套基于外部参照系统特征定位装置和人体器官

固有特征定位的图像重合处理软件系统/设置了图像采集K格式转换K图像定位K图像配准K重合图像表达几个主要

功能模块J结果!应用眼镜架式和头罩式两种参照系统配准装置进行脑 CDEFG和 FG成像/得到的每层颅脑图像

的两侧分别有两个定位标记点/作为图像配准定位的外部参照点J通过图像重合处理软件系统实现了 CDEFG脑功

能断层图像与 FG脑解剖断层图像的迭加重合J结论!采用所建立的图像重合方法可直接观察到 CDEFG图像上脑

血流灌注异常部位或脑受体功能异常部位所对应的解剖位置/为临床诊断K疗效观察和发病机制研究提供了非常

有价值的信息J

H关键词I 断层摄影术/发射性计算机/单光子A方法L断层摄影术/M线计算机A方法L脑A放射性核素显象L
脑A放射摄影术L图像重合
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单光子发射型计算机断层成像)<R9S;>
206169 >BR<<R69 @6B271>? 16B6S8:20T/

CDEFG.对疾病的早期诊断K疗效观察及预后
判断有极高的价值J但是/CDEFG核素脑成像
是一种功能性成像/空间分辨率差/往往是厘米
级的/不能显示清晰的解剖结构J而 M线计算
机断层成像)@6B271>?16B6S8:20/FG.可反
映脑组织的精细解剖结构/图像空间分辨率高/
通常为毫米级J将解剖成像和功能成像这两种
不同医学成像模式的图像经过计算机处理/使
空间坐标和位置匹配/达到图像重合)RB:S>
8>SR<18:1R69./可以较精细地确定功能性脑成像
中各种代谢功能变化K病理生理异常改变所对
应的解剖结构J本研究根据现有的仪器条件/设
计并建立了一套脑图像重合处理系统/实现了

CDEFG脑功能断层图像与螺旋 FG脑解剖断
层图像的重合J

U 材料和方法

U(U 材料

U(U(U 显 像 仪 器!VE F:B<1:8$"##型

CDEFG/低 能 高 分 辨 平 行 孔 准 直 器JVE
WR<2>>?FGAX螺旋 FGJ

U(U(Y 显像剂!脑血流灌注显像剂++BG@%乙撑
双半胱氨酸二乙脂)++BG@%EFZ.由北京欣科思达
公司生产/脑多巴胺转运体)ZPG.显像剂++BG@%
"[%H\/\]%双)"%巯乙基.乙撑二胺基I甲基/$[%
)&%氯苯基.托烷 )++BG@%GN̂ ZPG%*.由上海欣
科 )CT9@68.公 司 提 供/FG 欧 乃 派 克

)̂ BR9R2:_7>.造影剂由上海奈科明制药有限公
司生产J
U(U(‘ 临床资料!本研究所涉及的 *$个临床
病例均为本院门诊和住院患者/临床初步诊断
为 震 颤 待 查K原 发 性 帕 金 森 病 )D:8aR9<69
?R<>:<>/DZ.Q例/其脑 FGKbNX和脑电图检
查未见阳性征象L躯体转换障碍)C6B:1R@c68B.
O例/其表现为肢体麻木K活动障碍/反复晕厥/
体检神经系统均无阳性体征/脑 FGKbNX和脑
电图检查未见阳性征象J*$个临床病例中男性

&例/女性 +例/年龄 "*dO&岁/平均 &#(+岁J
U(Y 参照系统配准装置 设计制作眼镜架式
和头罩式两种外部参照系统配准装置/双侧为
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两片低密度塑料板!其上有两个相同的直角三
角形槽!嵌入细的静脉滴注用硅胶管或细金属
空心针!使患者戴上后三角形的底边与 "# 线

$外眦与外耳道的连线%重合&’()*+成像和

*+成像时分别在硅胶管内注入核素显像剂和

*+造影剂!所得到的 ’()*+成像和 *+成像
脑断层横断位每层图像形成 ,个定位标记点

$每侧各两个点%作为图像配准时的外部参照定

位标志&定位装置直角三角形几何结构设计!一
方面作为成像和处理时 "# 线起点定位!并使
横断位图像平行于 "# 线-另一方面在每层断
层图像上两点间的距离不同!用以确定图像配
准定位时的层面$图 .%&装置中硅胶管和金属
空心针可随时更换!适合不同成像方式和成像
条件的需要!并可防止放射性污染&

图 / 脑 ’()*+功能图像和脑 *+解剖图像

0123/ ’()+456789:6;<=>;969?;@96@;6A*+;6;8:?97=>;969?;@96@
应用参照系统装置后所得到的脑 ’()*+功能图像$;%和脑 *+解剖图像$=%!每层脑图像周

围有 ,个定位标记点!并且每层图像定位标记点间距离不同!用以确定图像配准定位时的层面

/3B 图像重合处理软件系统 与中国科技大
学畅联图像网络系统工程有限公司合作开发医

学图像重合处理软件系统!首先设计主要功能
模块!再根据各功能选择表实验的效果确定子
功能选择表$图 C%&
/3B3/ 图像采集和格式转换D’()*+选择参
照系统配准装置直角三角形的底边作为横断位

断层的基底线!E)*;?F8;>GCHH型 ’()*+仪
器无标准 IJ*"# 接口!通过彩色高分辨率专
业图像分量视频采集卡截获 ’()*+计算机内
断层图像!输入专用计算机!将图像格式转换为
标准 IJ*"#格式&螺旋 *+断层以参照系统
配准装置直角三角形的底边作为基底线!层厚
K??!计算机图像重建得到与 ’()*+断 层图
像同样厚度的断层图像!E)L9FMNNA*+OJ螺
旋 *+ 有 标 准 IJ*"# 接 口!直 接 将 标 准
IJ*"#格式的图像输入专用计算机&
/3B3P 图像定位和配准D对重合所需图像进
行数字图像处理Q分割Q定位R.S&采用基于特征
的方法进行图像配准!同时考虑外部参照系统
装置的特征定位和人体器官固有解剖特征定

位RC!GS!确定 ’()*+和 *+横断位每层图像上
头颅的两侧外部参照系统所形成的外部定位标

记点和人体固有的解剖特征$如脑轮廓线Q脑中
轴线Q血管分支点Q器官分界线等%!设计变换函
数!将一幅图像的数据映射到另一幅图像上!使
变换后的特征点两两重合R,S&
/3B3B 重合图像表达D根据 ’()*+和螺旋
*+的图像特点!采用象素点加权和象素点替
代两种方法进行重合图像表达&
T$U!V%WXY.$U!V%Z.$U!V%[XYC$U!V%ZC$U!V%
其中!T$U!V%为重合图像!Z.$U!V%!ZC$U!V%

为原图像!XY.!XYC为相应的权重!将两幅图像
通过相应的权重进行累加&

P 结 果

自行设计和制作的眼镜架式和头罩式两种

参照系统配准装置!能够较准确地获得 ’()*+
脑功能断层与 *+脑解剖断层图像配准的外部
参照定位标志!应用我们所开发的图像重合处
理软件系统!实现了 ’()*+脑功能断层图像
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图 ! 图像重合处理软件系统模块图

"#$%! &’()*+*’,-.’/01230435)30.65260’4.7.6)1

与 89脑解剖断层图像的迭加重合:应用于临
床工作;解决了临床实际问题:

<=个临床病例 89脑断层成像均未见明
显异常征象;>?@89AA19,B@8C脑血流灌注成
像可见脑实质放射性分布欠均匀;部分区域放
射性分布稀疏缺损DAA19,B9EFCG9B<脑多巴
胺转运体功能成像可见脑基底节部位放射性分

布稀疏缺损:>?@89成像不能精确定位放射性
分布异常区域所对应脑解剖位置;应用本图像
重合方法;将>?@89脑功能断层图像与89脑
解剖断层图像迭加重合;获得了 >?@89成像
放射性分布异常区域所对应的精确脑解剖位

置:H例震颤待查患者中 I例表现为脑纹状体
多巴胺转运体功能减低;半定量比值减低;被确
诊为原发性帕金森病;<例脑纹状体多巴胺转
运体功能正常;被诊断为继发性帕金森综合征:
J例躯体转换障碍患者均存在脑基底节K颞叶K
枕叶血流灌注减低和脑纹状体多巴胺转运体功

能减低;半定量比值减低:
病例 <;女;=J岁:双下肢麻木K反复晕厥 =

个月:体检L神经系统无阳性体征;脑 89和脑
电图检查未见阳性征象;>?@89AA19,B@8C脑
血流灌注成像可见双侧脑实质放射性分布不均

匀;但不能具体定位血流灌注异常的解剖结构
位置:通过本研究方法获得的脑重合图像可定
位脑血流灌注降低区位于右侧尾状核K豆状核
和丘脑M图 =N;计算 >?@89血流灌注成像中右
侧丘脑O枕叶放射性比值平均为 <PQRI;左侧丘
脑O枕叶放射性比值平均为 <PJ=J;精神科诊断
为L躯体转换障碍:

图 S 脑 89图像与 >?@89功能图像的重合

"#$%S E)30.65260’4’/892426’10,+52040123043T06U>?@89/V4,60’42*+52040123043

2L脑 89图像D+L脑 >?@89图像D,L脑重合图像

病例 Q;女;J<岁:四肢震颤 <年:体检L神
经系统无阳性体征;脑 89和 &EW检查未见阳

性征象:经>?@89AA19,B9EFCG9B<脑多巴胺
转运体功能成像与脑 89图像重合;可确定
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!!"#$%#&’()#%*显像剂聚集在右侧尾状核+
豆状核和丘脑,左侧相应位置显像剂聚集减少
并较右侧短而小,计算右侧纹状体-小脑放射性
比值平均为 *./0!,左侧纹状体-小脑放射性比
值平均为 *.10/,诊断为原发性帕金森病2

3 讨 论

345 脑图像重合方式的研究现状 脑的功能
和结构是相互依存的,脑的功能活动是以其解
剖结构为基础的,解剖结构的存在又依赖其正
常的血流灌注和代谢等功能活动2解剖结构的
变化必然伴有功能的改变,持久的功能活动异
常最终将导致解剖结构的损伤,这就决定了功
能性和解剖性脑成像两者间相互相成的互补关

系26#以较高的空间分辨率提供脏器的解剖
结构信息,7896#尽管空间分辨率差,但提供
了脏器的新陈代谢功能信息,综合应用信息重
合中获得的新信息,弥补信息不完整+部分信息
不精确或不确定造成的缺陷,使系统的性能指
标+可靠性+稳定性+容错能力得以提高,为现代
医学临床诊断带来新的思维:0;2

7896# 或 正 电 子 发 射 型 计 算 机 断 层

<=>?@AB>C D"@??@>C $>"=EADF A>">GBH=IJ,
89#K脑功能图像与 6#或 L&M脑解剖图像的
图像重合方法自 1N世纪 ON年代末,先后提出
了计算机化的脑图谱集方法<$>"=EADB@PDF
QBH@CHARH?"DAI>F?K+定向方法<?ADBD>AH$A@$
"DAI>F?K+L&M的兴趣区图谱法<BDG@>C>S
@CADBD?AHARH?"DAI>F?QH?DF>CL&MK+表面轮
廓 匹 配 方 法 <?EBSH$D $>CA>EB "HA$I@CG
"DAI>F?K等,这些方法存在一定的局限性,并
主要应用于解剖图像与89#图像的融合2*!!T
年U*!!0年 7IEVRH+LHR@?>C和 L>ECAP等提
出了基准参照系统方法<S@FE$@HBJBDSDBDC$D
?J?AD""DAI>F?K,非侵入性地建立脑解剖参考
点,能较精确地进行定位,临床应用相对比较方
便2近年图像配准的方法在原有的基础上有所
改进:/;,有些厂家开发了商品化的图像重合软
件,其功能和操作并不完善,并且不同厂家仪器
之间+新型号与老型号仪器之间存在兼容的问
题2也有厂家设计出6#与7896#同机图像重
合的仪器,但是低档 6#与 7896#的组合,其

6#图像质量差而只能起定位作用,不适合观
察脑的精确解剖结构2高档的 6#与 89#组合
设计,是图像重合的一个重要进展:W;,但是价格
昂贵,国内较少配置2此外,6#部分的扫描时
间长短受探头旋转最大速度的影响,而双探头
的重量限制了 6#的转速,并且 6#增强剂的
应用可引起 X流量衰减,对 7896#衰减校正
带来误差2因此,同机重合不能取代常规6#图
像,探讨一种方便+实用的图像重合方法是临床
工作的需要:O;2
34Y 脑图像重合方法的临床应用 本研究建
立的基于外部参照系统特征定位装置和人体器

官固有特征定位的图像重合方法,能有效地实
现 7896#脑功能图像与 6#脑解剖图像的配
准及重合2设计的外部参照系统配准装置科学+
合理,临床使用方便,图像配准时根据参照定位
点的位置可较好地确定图像的空间位置,特别
适用于脑受体成像+脑肿瘤阳性成像等脑解剖
结构不能清晰显示的 7896#图像与 6#图像
的重合2开发的图像重合方法在现有仪器条件
下有较大的临床应用价值2如例 *是躯体转换
障碍,这是癔病的一种类型,发病机制和病理改
变尚不明了,目前常规检查和体检不能发现阳
性征象,有报道此症与脑局部结构的血流灌注
及受体功能改变有关,能在重合图像上观察到
功能改变所对应的解剖结构,一方面对临床诊
断和疗效观察提供了有价值的指标,另一方面
对疾病的研究工作有实质性的指导意义2例 1
是震颤待查,现研究已表明原发性帕金森病有
明显的纹状体多巴胺<()K神经元萎缩,常规显
像方法在萎缩 ONZ以前不能发现异常改变2多
巴胺转运体<()#K的萎缩在结构和数量上与

() 神经元一致,所以!!"#$%#&’()#%*的

()#显像是反映 ()神经元功能的敏感指标2
但常规脑受体成像没有明确可见的颅脑解剖结

构的轮廓,很难进行解剖结构定位,使这种方法
的临床应用造成一定的困难2应用图像重合的
方法可清晰显示 ()神经元功能异常相对应的
解剖结构定位,以及计算进行纹状体-小脑放射
性比值等,对早期诊断帕金森病和鉴别诊断原
发性帕金森病与继发性帕金森综合征有重要临

床意义2
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同时!本脑图像重合方法有一定的可移植
性和通用性!对于 "#$或带符合线路的双探头

%"#&$所得到的脑代谢功能断层图像和磁共
振成像仪’()*+,-./0,12+)+/,.()*.+*!3456
所得到的脑解剖断层图像可用同样的方法进行

图像重合7
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