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摘要 近年来医学影像学的快速发展, 实现了从解剖成像至功能、分子成像的转变, 促进了对疾病的本质及其演

变规律的认识, 大幅提高了影像诊断的准确性. 如今, X线、计算机断层成像(computed tomography, CT)、磁共振

成像(magnetic resonance imaging, MRI)技术已常规应用于疾病的诊断、治疗指导及治疗效果评价. 医学影像学实

现了从二维到三维成像, 甚至是四维成像的功能成像转变, 各个系统的研究均有长足进展. 本文结合北京协和医

院放射科各个专业组影像学的发展, 对各个系统影像学现状及最新的研究进展进行综述, 旨在为临床医学的发展

提供更多诊疗参考.
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近年来随着医学影像学的快速发展, 影像检查方

法经历了从X线到计算机断层成像(computed tomogra-
phy, CT)、磁共振成像(magnetic resonance imaging,
MRI)、正电子发射计算机断层扫描(positron emission
computed tomography, PET)等多种影像成像方法的变

革, 实现了从解剖成像至功能、分子成像的转变, 促进

了对疾病的本质及其演变规律的认识, 大幅提高了影

像诊断的准确性. 北京协和医院放射科作为国内最早

建立的放射科, 在领域内做出了较多成绩, 部分成果

在国内及国际具有学术影响力. 本文将结合北京协和

医院放射科各个专业组的相关工作成果, 对各个系统

医学影像学的发展现状及最新的研究进行综述, 旨在

为临床医学的发展提供更多诊疗参考.

1 神经系统影像研究进展

神经影像新技术的发展是神经学发展的重要推动

力. 多模态的神经影像技术已成为研究认知、神经系

统发育和疾病的重要手段, 在帮助理解发育性脑疾病

(如自闭症、儿童多动症)、精神性脑疾病(如抑郁症、

精神分裂症)、神经退行性疾病(阿尔茨海默病、帕金

森病等), 以及癫痫、中风、脑外伤、脑肿瘤等重大脑

疾病的病理生理机制方面发挥了重要作用, 而且对于

解决实际临床问题(如建立早期诊断标准、探索药物

治疗机制、制定神经外科手术计划等)也具有重要价

值. 磁共振弥散张量成像(diffusion tensor imaging,
DTI)对白质束的观察、追踪具有优势, 可以帮助进行
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脑发育和脑认知功能的研究, 脑疾病的病理变化以及

脑部手术的术前计划和术后评估. 磁共振波谱(mag-
netic resonance spectroscopy, MRS)可对器官组织代谢

生化改变及化合物进行定量分析, 已广泛运用于活体

组织代谢与功能测定. 多种灌注成像方法, 如CT灌注

成像(computed tomography perfusion imaging, CTP)、
磁共振灌注成像(perfusion-weighted imaging, PWI)、
血氧水平依赖性功能磁共振成像(blood oxygen level-
dependent functional MRI, BOLD-fMRI)、动脉自旋标

记示踪法(arterial spin labeling, ASL)等可评估脑组织

活力和受损组织血流情况, 提高人们对脑灌注损伤和

组织氧合损伤病理生理机制的认识, 在脑血管病、肿

瘤性病变的诊断、评估中都具有重要作用. 在如火如

荼的脑科学研究大时代中, 通过建立宏观脑影像数据

与微观神经环路结构和功能之间的联系, 多种模态的

神经影像技术必将发挥重要作用.
中国科学院自动化研究所田捷团队开展合作研

究, 通过影像组学特征提取和机器学习技术针对多种

脑肿瘤开展了系列研究. 在低级别胶质瘤方面, 他们

通过提取400余个磁共振影像组学特征, 应用人工智

能(artificial intelligence, AI)机器学习方法寻找和选择

与低级别胶质瘤继发癫痫相关的重要特征, 创建了基

于影像组学的低级别胶质瘤患者癫痫风险预测模型
[1].

在脑膜瘤方面, 他们提取脑患者术前多序列MR影像,
分析定量影像组学特征与脑组织侵袭的潜在关联, 实

现了脑膜瘤患者脑组织侵袭风险以及术前肿瘤分级的

精准预测
[2]. 相关风险模型的建立可为指导脑肿瘤临

床个体化治疗提供重要依据.
2006年起, 北京协和医院放射科神经专业组在国

际领先开展高分辨率磁共振脑血管管壁成像研究, 早

期发表的论文成为该领域奠基性的文章, 被国际多个

指南所引用
[3]. 近几年本团队又开展了头颈联合管壁

成像技术、管壁成像与ASL技术联合应用等, 对缺血

性脑卒中、脑小血管病、青年性脑卒中、MOYA-
MOYA病、血管炎等进行深入研究, 已经取得了丰硕

的研究成果
[4]. 本团队在国内最早开展ASL技术的研

究, 实现了双侧颈内动脉、椎基底动脉三大脑供血区

域的观察, 并发现在因颈动脉狭窄行颈动脉血运重建

术的患者中, 术前双侧颈内动脉供血体积的不对称性

可以预测术后脑过度灌注, 术后ASL显示的各大血管

供血区的恢复也与颈动脉血运重建术后的认知改善

有关
[5].
在神经功能性疾病方面, 3D T1-加权高分辨率结

构像结合磁敏感加权成像(susceptibility-weighted ima-
ging, SWI)技术已转化应用于临床, 通过对中脑及桥脑

径线的人工测量为帕金森病、进行性核上性麻痹及多

系统萎缩诊断提供了不容忽视的帮助
[6]. 通过3D T1,

3D T2 FLAIR全脑及3 T, 7 T高及超高场强海马内部

结构MRI成像技术帮助临床寻找癫痫致痫灶, 准确导

航定位, 制定精细手术计划
[7].

2 头颈部影像研究进展

在头颈部疾病影像诊断评估中, 近年来的研究进

展体现在以下三个方面: (ⅰ) 各种常规及先进成像技

术在临床及规范应用方面的探索. (ⅱ) 基于新技术结

合大数据分析(放射组学、机器学习、深度学习等)以
及头颈部成像报告和数据系统(reporting and data sys-
tem, RADS)在头颈部肿瘤定性诊断及疗效预测方面的

研究. (ⅲ) AI在头颈部的图像分割、图像合成、定性

诊断、分子病理及临床疗效预测等方面的应用, 以及

不同神经网络算法在头颈部成像分析的可靠性及有

效性.
北京同仁医院放射影像团队针对头颈部肿瘤性病

变, 采用优化的扩散加权成像(diffusion weighted ima-
ging, DWI)、动态对比增强成像(dynamic contrast en-
hancement, DCE)等序列实现了头颈部肿瘤性病变的

精准诊断及鉴别、治疗反应的精准评价等. 他们建立

的DCE-MRI技术规范化扫描方案, 实现了对鼻腔鼻窦

肿瘤良恶性精准鉴别, 提高了鼻腔鼻窦恶性肿瘤诊断

灵敏度. 在影像组学方面, 他们还发现磁共振影像组

学特征在鉴别鼻腔鼻窦淋巴瘤和鳞状细胞癌, 预测喉

癌及下咽癌的甲状软骨侵犯方面具有优势
[8,9].

我科头颈专业组将最先进、最清晰的影像技术用

于解剖最精细的头颈部位成像, 针对侧颅底肿瘤的薄

层高分辨成像技术, 可以聚焦最易损伤的颈内动脉,
助力术前精准导航. 同时, 针对甲状旁腺肿瘤的四维

CT检查, 聚焦常规影像难以探及或确诊的病变, 提出

协和影像分型
[10]. 针对头颈恶性肿瘤的成像特点, 定

制多参数DWI及动态增强MR检查方案, 在国际上率

先开展头颈部区域的快速DWI成像, 解决以往头颈部

DWI扫描时间长、变形伪影重的难点
[11]. 在头颈CT血
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管成像(CT angiography, CTA)及头CT灌注(CT perfu-
sion, CTP)方面进行系列研究十余年, 涉及双能量成

像、低剂量低对比剂用量以及重建算法等多项新技术

新方法, 提出协和的影像评价标准, 2019年由金征宇牵

头编写“头颈部CT血管成像扫描方案与注射方案专家

共识”[12].

3 心脏大血管系统影像研究进展

早在1924年, 我科第一位科主任保罗·霍奇斯就进

行了胸部X线男性心脏大小的研究
[13]. 1956年, 汪绍训

和谢志光
[14]

共同研究出适合中国人应用的计算心表

面积的公式, 并制成便于查对的“心表面积预计值表”,
被学术界称之为“汪-谢公式”. 近20年来, 心脏大血管

的诊断和治疗技术均有长足进步, 在现代医学理念以

及科学技术的推动下, 心血管影像学取得了突破性进

展, 逐步从单纯的解剖形态学向功能学、从定性到定

量、从二维到三维成像转变, 并迅速向数字化、智能

化方向迈进. 主要体现在以下三个方面: (ⅰ) 在冠状

动脉成像方面, 近年的热点研究方向包括能谱冠脉CT
检查、超低剂量对比剂冠脉CTA成像、无对比剂的冠

状动脉磁共振血管成像(MR angiography, MRA)技术

等在内的多种技术. (ⅱ) 在人工智能的心脏大血管成

像应用方面, AI帮助实现了冠状动脉CTA的图像自动

分割、重建及冠脉积分、管腔狭窄定量分析. (ⅲ) 在

心肌病诊断方面, CT心肌灌注成像、磁共振心肌负荷

灌注、T1及T2 mapping技术也为缺血性、非缺血性心

肌病的研究提供了新的思路和方法.
首都医科大学附属北京安贞医院放射影像团队应

用三维全心冠状动脉定性成像技术(coronary athero-
sclerosis T1-weighed characterization with integrated
anatomical reference, CATCH)序列对易损粥样硬化斑

块进行离体、在体评估, 明确了CATCH序列对斑块内

出血的诊断效能并证实CATCH上的高信号斑块与急

性冠脉综合征临床严重程度相关, 为冠脉易损斑块的

无创影像评价提供了新的技术支持
[15]. 阜外医院放射

影像团队, 在国内率先开启了人工智能在心血管影像

中的应用研究, 将深度学习技术应用于X线胸片心胸

比率的自动化测量
[16].

我科心脏及大血管专业组针对目前我国心血管疾

病影像诊断尚缺乏功能学有效定量分析这一难题, 围

绕“心血管形态功能一体化综合评估体系建立”从
CT、MR、分子影像及人工智能等多个角度不断探

索, 推广创新技术, 逐渐建立以无创替代有创、形态功

能相结合的心血管影像一站式综合评价体系. 在冠心

病方面, 在国内率先开展动态负荷CT心肌灌注功能成

像研究, 采用4D融合降噪结合超低管电压、管电流自

动调制技术 , 大幅降低有效辐射剂量降低至3~5
mSv[17]. 团队为进一步探索基于深度学习的定量优化

评估技术, 通过对定量参数的系统性优化和模式改进,
提高了CTP评估准确性

[18]. 团队率先在国内开展光谱

CT低剂量成像、血管能量成像和心肌延迟强化能量

成像一站式检查, 进一步降低了扫描辐射剂量. 在影像

技术层面, 团队在国内率先将全心及靶容积冠脉MRA
成像方法应用于无对比剂冠脉MRA成像, 诊断敏感

性、特异性显著提高, 达到国际先进水平
[19]. 在心肌

病影像诊断方面, 团队建立了淀粉样变性、肢端肥大

症等系统性疾病心脏受累的前瞻性病例队列, 完善心

血管影像数据库, 将心肌组织定量成像T1及T2 map-
ping技术应用于系统性疾病心脏受累的早期检出、预

后评价及复查随访
[20].

4 呼吸系统影像研究进展

近年来, 深度学习与人工智能在全球信息化浪潮

下依旧热度不减, 同样依托于计算机的影像组学也一

样吸引眼球. 人工智能在肺结节识别与良恶性鉴别、

肺炎(甚至是新型冠状病毒肺炎)的识别、图像重建中

技术日趋成熟, 部分已应用到临床实践中. 能谱CT技
术、低剂量扫描等技术也愈加成熟, 在临床应用尤其

是肺结节筛查及定性诊断中的探索越来越多. 对于肺

气肿及弥漫性病变等病变, 气道成像、肺容积测定、

影像组学对疾病的诊断、分期及预后预测提供了重要

依据. 肺部磁共振成像的研究应用也越来越多, 其中

DWI和DCE-MRI技术对于肺结节、纵隔占位的识别

及鉴别均有重要作用.
伯明翰阿拉巴马大学2007年起组建了慢性阻塞性

肺疾病(chronic obstructive pulmonary disease, COPD)
的遗传流行病学(COPDGene)研究者慢性阻塞性肺疾

病遗传流行病学研究队列, 这是一项正在进行的多中

心观察性队列研究, 研究对象包括10000多名吸烟者

和曾经吸烟者, 旨在了解COPD的病因、进展和异质
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性. 研究发现, 与不良临床结果相关的影像学特征包括

早期间质性肺异常、肺气肿的视觉表现和模式、肺动

脉与升主动脉直径的比率、肺气肿的定量评估、气道

壁厚度和呼气气体潴留等. 此外, 近年的热点研究还包

括肺气肿和气道疾病的新定量指标、评估辐射剂量减

少技术以及利用深度学习对COPD进行分型
[21].

北京协和医院放射科成立早期, 汪绍训和谢志

光
[22]

针对肺结核、肺血吸虫病的X线表现进行了系统

研究. 1958年, 胡懋华与有关专家赴江西大吉山钨矿实

地考察硅肺的发病情况, 撰写出《矽肺X线分期及其

诊断标准》论文, 为硅肺的诊治作出了重要贡献. 北

京协和医院放射呼吸团队积极开展临床新技术, 为临

床实际解决需求, 在国内率先开展肺低剂量CT筛查,
而且将辐射剂量缩减到国际推荐剂量的三分之一, 做

到胸片剂量的超低剂量扫描, 在国内处于领先地位.
本团队陆续开展胸部能谱CT检查、低辐射剂量低对

比剂剂量CT肺动脉成像(pulmonary angiography,
CTPA)、胸部MR增强及DWI序列扫描等影像新技术,
进行肺真菌感染、肺间质疾病、肺血管炎、淋巴瘤、

肺淋巴管平滑肌瘤病、肺泡蛋白沉积症等少见疾病的

研究, 将其影像学表现、随诊动态变化及定量测量的

协和经验向全国推广. 本团队在肺癌、慢性阻塞性肺

疾病等呼吸系统常见病方面也进行了广泛和深入的研

究,通过影像组学预测肺腺癌ALK融合基因表达,精准

预测术前表现为纯磨玻璃结节的肺腺癌的侵袭性, 助

力临床诊疗及预后
[23~25].

5 消化系统影像研究进展

随着影像学技术的不断进步与发展, 消化系统影

像的诊断水平也随之不断提升, 最为显著的进展主要

体现在以下三个方面: (ⅰ) 基于CT与MR不断加快的

成像速度, 以及图像的时间分辨率和空间分辨率不断

提高, 多层螺旋CT、三维重建、CT或MR仿真内镜、

MR薄层快扫序列等消化系统影像后处理技术和MR
新序列使得消化系统影像在形态学的细节显示上更

加精准. (ⅱ) 消化系统影像逐渐从形态学成像向功能

成像过渡, 以CT和MR灌注成像、磁共振胰胆管造影

(MR cholangiopancreatography, MRCP)、MRI、
MRS、PET/CT、PET/MR为代表的功能性成像技术

在消化系统疾病的早期诊断、鉴别诊断、疗效评

价、预后分析等方面显示出重要价值. (ⅲ) 放射组学

通过应用高通量计算从体层图像(MR, CT和PET)快
速提取大量量化的影像特征, 并转换为可发掘的高保

真数字化数据, 通过对消化系统影像的量化分析可以

解析消化道疾病相关的发病机制及病理生理学进程.
李华秀等人

[26]
对影像组学在食管癌、肝脏疾病及结

直肠肿瘤中的研究进展进行了综述, 总结了影像组学

在消化系统疾病病灶分割、鉴别诊断、治疗方案选

择和预后评价中的重要作用. 此外, 逐渐兴起的人工

智能技术也促进消化系统影像诊断水平迈向新的

台阶.
1923年起, 我科陆续开展消化道造影、气钡双重

造影等检查, 针对胃良恶性溃疡、食管良性肿瘤、肠

结核、炎性肠病、胰腺癌的影像表现等均有深入研

究. 如今随着CT、MRI新技术及新对比剂的应用, 我

科的临床研究也与时俱进、不断创新.
针对胰岛素瘤的定位、定性诊断, 我科运用胰腺

灌注CT、多参数MRI等检查手段将检出率提升到国

际领先水平
[27]; 还对自身免疫性胰腺炎进行多项深

入研究, 提出其诊断和预测复发的关键影像征象
[28];

摸索并提出了创新、优化的MRCP扫描方案, 解决了

高龄、病弱等患者成像效果差的难题
[29]. 我科开创

性地将多频率磁共振弹力成像技术应用于胰腺疾病

评估, 提高了胰腺癌的检出率和对肿瘤大小评估的

准确性, 以及对胰腺癌和自身免疫性胰腺炎的鉴别

能力
[30].
针对肝脏灌注CT成像, 我科评价了灌注参数的正

常肝内分布差异, 应用灌注重建图像替代常规多期增

强的可行性, 以及病变灌注参数信息与双能成像参数

的相关性
[31]. 针对胰腺神经内分泌肿瘤的肝转移, 我

科评价了不同磁共振扫描序列对于病变的检出能

力
[32].
对于消化道空腔脏器的病变, 我科应用能谱CT和

人工智能技术提高胃癌术前T分期的准确性, 通过提

取胃癌影像特征构建模型进行术前有无淋巴结转移的

预测研究
[33], 术前预测组织病理学特征

[34], 评估治疗

反应等, 为胃癌个体化诊疗提供多方位、有价值的信

息. 使用光谱过滤结合高级模拟迭代重建技术进行CT
结肠成像, 在保证结肠CT图像质量的同时, 显著降低

辐射剂量, 从而在结肠息肉和结肠肿瘤的筛查中发挥

巨大优势
[35].
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6 泌尿生殖系统影像研究进展

最近的技术进步和新发现使泌尿生殖系统影像成

为极具吸引力的领域之一. 在泌尿系统影像进展方面:
CT泌尿系造影(CT urography, CTU)技术得到了规范,
加利福尼亚大学影像团队进一步优化了CTU扫描方

案, 同时最大限度地减少辐射剂量, 最大限度地增加尿

路充盈状态, 从而提高病变检出率及诊断准确性
[36];

CT双能成像对肾结石的探查进一步深入; MR肾脏功

能成像对肾病机制的研究取得重要进展; 对比剂安全

使用指南也进一步完善. 在男性生殖系统影像方面:
穿刺前MR检查更多地运用于对前列腺癌诊断效能的

评估、危险分层的评估; 在临床信息的基础上, 优选

MR检查序列, 高效、准确地解决前列腺癌的诊断和

危险度评估, 并预测病人的长期预后, 是尚需解决的

问题; 德国海德堡大学医学中心研究发现, 针对前列

腺癌的MRI深度学习与临床前列腺影像报告和数据系

统评估(prostate imaging reporting and data system, PI-
RADS)效果相当

[37]. 在女性生殖系统影像方面: 子宫

成像进展主要集中于MR功能成像, 包括MRS、DTI及
动态增强扫描; 目前国内外对于卵巢和输卵管的影像

学研究涉及其生理变化和病理改变两大方面, 后者的

研究内容主要集中在卵巢肿瘤、多囊卵巢综合征、子

宫内膜异位症、附件炎症、卵巢血管造影等方面, 运

用的影像学技术包括MRI、CT及多模态成像等. 密歇

根大学医院影像团队对功能成像对于女性生殖系统疾

病的作用进行了综述, 总结发现其在良恶性疾病的鉴

别、肿瘤分期、能否保留生育功能、子宫内膜异位症

和子宫肌瘤的术前评估、盆底功能评估中都具有重要

应用
[38].
本团队以临床应用为龙头导向、国际认可的标准

化成像和图像大数据为基础, 以泌尿及生殖系统疾病

为抓手, 应用能量CT、功能磁共振等先进影像技术和

影像组学人工智能研究手段, 建立疾病精准影像诊断

模型, 并将科研成果转化整合入临床工作流程.
在肾上腺疾病中, 本团队在国内外率先利用影像

组学研究方法对肾上腺肿瘤中传统影像学方法难以鉴

别诊断的乏脂腺瘤、嗜铬细胞瘤与转移癌进行研

究
[39]. 在肾脏疾病中, 在国内外首次验证了磁共振成

像采集新技术在肾脏成像的可行性并已用于临床检

查, 同时利用功能磁共振方法和纹理分析技术, 在体无

创评价IgA肾病患者肾功能和病理亚型
[40], 利用纹理

分析技术在体无创鉴别肾癌病理亚型
[41]. 在泌尿道疾

病中, 针对泌尿系结石, 从低剂量检查、无创在体术

前评价结石成分、影像组学鉴别结石成分这三方面进

行精准影像诊断, 相关成果已应用于泌尿系结石临床

影像诊断流程中
[42]. 在前列腺疾病中, 将国际最新的

PI-RADS诊断指南引入国内临床工作中, 在此基础上

进行前列腺癌多参数磁共振和影像组学的精准诊断,
为前列腺癌临床诊断和个体化治疗提供了丰富的影像

学信息
[43,44].

在女性生殖系统方面, 本团队建立结构化报告系

统, 开展了多项CT及MR功能成像、人工智能相关系

列研究, 将多种国际新兴影像技术用于妇产科疾病的

定性及多参数量化评估. 团队首先探索了女性生殖系

统正常结构随月经周期的变化规律, 提出育龄期女性

围排卵期子宫带状结构显示最为清晰, 优化常规检查

流程. 在女性生殖系统肿瘤成像领域, 突破弥散加权

成像技术瓶颈, 探索超高b值DWI技术在内膜癌及宫

颈癌的应用; 发现b值=2000 DWI可有效抑制宫颈癌瘤

病灶区域背景信号, 提高病变的精准检出和定性诊断

能力
[45]; 利用表观弥散系数(apparent diffusion coeffi-

cient, ADC)定量特征, 实现术前对宫颈癌转移淋巴结

的精准检出和分期评估, 成功预测宫颈癌病理类型及

分化程度, 辅助临床治疗方案制定
[46]. 在国际上率先

开展了全球最大样本量的女性生殖系统酰胺质子转移

加权(amide proton transfer weighted, APTw)成像研究,
探索了国际新兴APTw成像技术在宫颈癌、子宫内膜

癌、子宫腺肌症中的应用价值
[47].

7 骨肌系统影像研究进展

随着医学成像技术的飞速发展, 骨关节系统影像

学在成像技术、成像范围、获得信息的层次和临床应

用等诸方面均有较多进展. 在骨骼影像学方面, 骨肿瘤

的MR研究主要集中在骨肿瘤和瘤样病变,近年来更多

的研究集中在DWI、MR灌注以及MRS等MRI新技术

的应用方面; 骨肿瘤的CT研究则包括能谱成像以及灌

注成像, 为骨肿瘤成分鉴别以及了解恶性骨肌肿瘤内

部微血管分布特征提供了可能; 此外, 诸多研究开始

尝试使用CT和MRI对骨质疏松进行定量诊断. 在关节

影像学方面, T1ρ、T2 mapping、软骨3D序列、MR超
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短TE序列等MR新序列, MR增强扫描, MR关节造影,
MRS以及关节CT能谱成像应用于对关节软骨的研究,
取得丰硕成果. 在软组织在影像学方面, 近来尤其侧重

于关节周围肌腱和韧带损伤的研究,以MR关节造影、

MR波谱成像、MR超短回波时间成像、CT能谱成像

等为代表的越来越多的新技术、新方法用于临床和科

研之中. 骨关节系统术后影像学方面, 能谱CT以及MR
的去金属伪影研究使得术后评价更加精准, 梅奥医学

中心影像团队应用西门子双能量CT及IMAR算法显著

减少了脊柱金属植入物的伪影, 提高了图像质量
[48].

早年我科在骨肌系统影像的研究成果颇丰, 谢志

光等人发表了中国第一例报道棘球蚴病累及骨骼病变

的X线征象研究, 并第一次系统描述中国人长骨结核

征象. 谢志光首创了一个新的显示髋关节后脱位的投

照方法, 被国内外放射学领域称为谢氏位.
2006年起我科开展全身磁共振成像(whole-body

MRI, WB-MRI)研究, 突破了全身DWI(whole-body
DWI, WB-DWI)关键技术瓶颈, 构建WB-MRI评价技

术平台, 牵头多中心研究并首次公布正常人群全身脏

器表观弥散系数参考范围, 构建了肿瘤全身MR评价

规范体系, 提高了骨髓瘤等恶性肿瘤的诊疗精准性
[49].

在代谢性骨病方面, 本团队应用双能X线骨密度仪在

全国率先开展了在骨质疏松诊断方面的研究, 在国际

上首次报道了腰椎退行性病变对腰椎骨密度测量的影

响, 并提出脊柱正位X线椎体压缩性骨折的半定量评

估方法. 在风湿免疫病方面, 在国际上率先应用CT检
查类风湿关节炎的腕关节骨质侵蚀病变及进行强直性

脊柱炎骶髂关节磁共振相关研究, 提出了强直性脊柱

炎的MRI影像征象. 此外, 还在国际上首次提出了卡

尼复合征(Carney complex)骨病的“环征”的影像征

象
[50]. 针对骨科金属植入物产生伪影、影像评估的难

题, 我科2013年开始尝试将双能CT扫描应用于有金属

植入物的术后患者, 降低了金属伪影, 提高了图像信噪

比, 降低了辐射剂量.
我科率先探索了快速成像技术与功能成像结合的

可行性, 研究结果显示, DTI可以在5分钟、T2 map在3
分钟内即可完成肌炎患者双侧大腿的扫描, 数据指标

能定量反映肌肉的炎症程度, 与临床及病理均有很好

的相关性, 该技术显著缩短了检查时间, 提高了图像

质量和病人舒适度
[51].

随着计算机和人工智能技术的发展, 本团队自

2017年起开始探索将AI应用到骨龄的判读中, 优化的

人工智能技术在骨龄判读的准确性可与专家相媲美,
且该技术引入西藏自治区后也取得了优越的诊断效

果
[52].

8 介入放射学

随着介入技术的不断进步, 介入放射学近年来也

得到了长足的发展, 主要集中在以下几个领域: 在肿

瘤介入治疗领域, 多模态影像引导技术的不断发展使

得对肿瘤的介入治疗更加简便易行, 也使栓塞更为精

准; 新型栓塞剂(如形状记忆泡沫、可生物降解聚合

物和原位凝胶溶液等生物材料)和免疫栓塞、同位素

栓塞以及热疗栓塞等技术的出现, 为不同部位不同种

类的肿瘤治疗提供了更加多样的选择
[53]; 多学科参

与、全身免疫治疗辅助等与传统介入治疗手段的结

合, 使肿瘤的介入治疗更加综合、高效. 在血管狭窄

或闭塞性疾病的介入治疗领域, 采用支架、球囊、溶

栓等传统手段进行治疗常常面临再狭窄、再闭塞, 而

随着近年来药物涂层支架、球囊的研发成功, 有望在

一定程度上解决这一问题; 此外, 覆膜支架技术的不

断进步与完善也使得主动脉瘤以及主动脉夹层等疾

病的治疗更加成熟. 在脑血管疾病的介入治疗领域,
电解可脱性弹簧圈的出现使颅内动脉瘤栓塞风险大

幅下降; 颈动脉及颅内缺血性病变的介入治疗也随着

各种介入相关材料学的进步而得到了长足的发展. 在

非血管介入治疗领域, 气道、食道、肠道以及胆道支

架技术日益成熟. 而经颈静脉肝内门体通道分流术

(transjugular intrahepatic portosystem stent-shunt,
TIPSS)近年来随着支架技术的成熟得到更加广泛的

开展, 分流道再狭窄率显著下降, 这对门脉高压及相

关并发症的处理具有重要意义, 下一步的可吸收支架

也在研发中.
本团队早在20世纪50年代初就在国内首批开展

内镜逆行胰胆管造影(endoscopic retrograde cholan-
giopancreatography, ERCP)检查、动脉造影、心血管

造影等介入操作, 并对技术手段、成像方法进行了改

进和创新. 目前关于介入放射学的发展应用, 血管疾

病介入诊疗技术主要包括颈动脉及颅内血管成形术

和支架置入术、急性脑梗塞动脉取栓、外周动脉成

形术、颈内静脉透析导管置入术、深静脉输液港置
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入术、腔静脉滤器置入术、肺动脉血栓栓塞溶栓取

栓等; 非血管介入诊疗技术主要围绕各类肿瘤性疾病

经动脉灌注化疗栓塞、经皮消融治疗以及肿瘤并发

症的介入治疗.
近年来介入诊疗技术得到了持续发展. 本团队在

国内最早开展了磁共振引导下聚焦超声治疗子宫肌

瘤, 开创了无创伤治疗肿瘤的先河, 制定了相关指南和

共识
[54]. 在特殊静脉插管采血, 包括岩下窦静脉采

血、肾上腺静脉采血、门静脉采血、卵巢静脉采血等

的数量居全世界首位, 为内分泌疑难病的诊断打下了

坚实的基础.

9 结语

经历百年余的发展, 医学影像学发展日新月异, 目
前已从解剖成像进入功能和分子成像的时代. 医学影

像学不仅在疾病的诊断、治疗指导及治疗效果评价方

面发挥重要作用, 同时医学影像技术的发展、人工智

能技术的进步和医疗大数据的不断积累将促使放射学

发展进入新时代.
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A review of the research progress of medical imaging
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In recent years, the rapid development of medical imaging has realized the transformation from anatomical imaging to functional and
molecular imaging, promoted the understanding of the essence and evolution of disease, and greatly improved the accuracy of
diagnosis. Nowadays, X-ray, computed tomography (CT) and magnetic resonance imaging (MRI) technologies have been routinely
applied to disease diagnosis, treatment guidance and evaluation. Medical imaging has realized the functional imaging transformation
from two-dimensional to three-dimensional imaging, and even four-dimensional imaging. The research of each system has made great
progress. Combined with the development of imaging in each group of Radiology Department of Peking Union Medical College
Hospital, this article summarized the current development and latest research progress of imaging in each system, in order to provide
more diagnosis and treatment references for the development of clinical medicine.
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