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核素图像体外标记物的研制及在图像融合中的初步应用

徐暋亮棳李万湖棳陈兆秋灣
棬山东大学附属山东省肿瘤医院影像科棳山东省医学科学院棳山东 济南暋棽椀棸棻棻椃棭

椲摘暋要椵暋目的暋研制一种图像体外标记物棳用于核素功能性图像与解剖结构性图像棬斆斣暍斖斠斏等棭异机配准融合棳以提

高异机图像融合精度暎方法暋设计加工一种特殊的塑料小球壳棬标记球棭棳将球壳内装满核素显像液用于受检者靶区体外

显像标记暎将同等大小的标记球内分别装入斆斣和 斖斠对比剂或斆斣棷斖斠双模态显影液棳行斆斣和 斖斠扫描后观察图像

融合效果暎结果暋标记球在核素图像上的浓集点清晰棳大小适中棳图像标记明显暎标记球亦可用于斆斣棷斖斠的图像融合暎
结论暋图像体外标记物可用于图像配准融合棳临床应用效果满意暎
椲关键词椵暋放射性核素显像椈图像融合椈体外标记

椲中图分类号椵暋斠椄棻椂暋椲文献标识码椵暋斄暋暋椲文章编号椵暋棻棸棸棾灢棾棽椄椆棬棽棸棻椂棭棻棻灢棻椃棿椆灢棸棿

暋暋随着医学及相关学科的快速发展棳传统的影像学

手段已不能满足人们对疾病的认识椲棻椵暎核医学分子影

像是在细胞和分子水平上对活体状态下的生物过程进

行定性和定量研究椲棽椵棳具有无创伤暍实时暍活体暍特异暍
精细显像等优点椲棾椵棳已成为国内外医学影像技术发展

的趋势和研究热点暎斝斉斣棷斆斣和斢斝斉斆斣棷斆斣是重要

的分子影像学技术椲棿椵棳均为同机融合图像棳临床应用便

捷暎随着医疗技术的发展棳临床很大程度上也需要异

机融 合 图 像椲椀椵棳如 斝斉斣棷斖斠暍斢斝斉斆斣棷斖斠暍斆斣棷斖斠
等棳可降低检查成本棳且可提供较单一模态图像更加丰

富的信息椲椂椵暎异机图像融合的关键在于图像控制点的

配准暎图像控制点分体内控制点和体外控制点椲椃椵暎采

用体外控制点进行图像融合具有易识别暍快捷迅速暍简
单准确等优势棳是目前主要的图像融合方式暎功能分

子成像的核素图像和解剖图像棬斆斣暍斖斠棭融合的关键

是核素图像体外标志点的确定棳为此本研究精心设计

加工了一种特殊的小球壳棳按照核素操作的有关规定棳
在核素室内将球壳内装满适当剂量的核素显像液用于

受检者靶区体外的显像标记暎现将对椆例患者的初步

暏椆棿椃棻暏中国医学影像技术棽棸棻椂年第棾棽卷第棻棻期暋斆旇旈旑斒斖斿斾斏旐斸旂旈旑旂斣斿斻旇旑旓旍棳棽棸棻椂棳斨旓旍棾棽棳斘旓棻棻



图棻暋核素标记球结构及制作暋斄棶球壳密封前剖面图椈斅棶球壳封装后剖面图椈斆棶核素标记球灌

装示意图椈斈棶核素标记球包封示意图

临床应用报道如下暎
棻暋材料与方法

棻灡棻 制 作球壳 暋 球壳为 塑料注 塑而成棳直 径 棾暙
椀旐旐棳由球体和球盖经连接口固定连接构成空心球棳
即球体带有灌装显像液的空腔暎球盖占球壳的棻棷棽棳
球体占球壳的棾棷棿棳棻棷棿部分二者遮盖重叠棳以利于球

壳的密封粘接棬图棻斄棭暎球壳封闭前棳球体腔内放少许

高吸水性物质棬图棻斅棭棳吸水膨胀后防止水外溢暎
棻灡棽 配制核素标记显像液暋向棽棸旐旍的小塑料杯棬或瓶

盖棭内加入椀暙棻棸旐旍生理盐水棳再加入少许放射性核

素棳使放射性为棸灡棸棻暙棸灡棸棽旐斆旈棷旐旍暎在 斝斉斣棷斆斣 或

斝斉斣棷斖斠一体机上进行扫描时棳将生理盐水改为 斆斣棷
斖斠对比剂或斆斣棷斖斠双模态显影液椲椄椵暎配制的显像液

量以杯内液体可埋浸标记球为宜棳一般为椀旐旍棳如配制

液过少棳液体不能埋浸标记球棳会影响灌装标记球的质

量椈如需要灌装多个标记球棳则适当增加配制液量暎
棻灡棾 制作核素图像体外标记球暋采用椀旐旍注射器将针

头扎入已制作好的标记球中棳使针头贯穿球壳棳然后将

针尖回抽至球腔内棳排除针管内气体暎将针头上的小囊

球置入塑料杯内液面下棳小幅度抽推针栓棽暙棾次棳使针

管内有少量液体棬图棻斆棭暎如果针管内有气体棳尽量不

要将气体再次推入球内暎球内的高吸水性物质饱水后棳
液体就滞留在球内暎提起针管棳针头和标记球会被一起

提起棳然后置标记球于锡箔杯的底部棳手指夹住标记球棳
使其与针头分离棬图棻斈棭暎利用锡箔纸的压塑性棳将标

记球叠压严密包封棳粘置在适当长度胶布条中央备用暎
棻灡棿 使用方法暋选取于我院接受影像学检查的椆例

受试者棳男椃例棳女棽例棳年龄棾椃暙椀棽岁棳中位年龄棿棽
岁棳向其说明试验不影响影像检查结果后棳受试者均签

署知情同意书棳并经医院伦理委员会审查同意暎受检

者仰卧于检查床上棳于靶部位横断中心层面皮肤上粘

贴棾个体外标记球棳前方和两侧各棻个暎为了提高融

合精度亦可放置棾个以上的体外

标记球棳以便融合时相互校正暎
棻灡椀 成像设备和参数暋栙骨扫

描采用 斍斉斏旑旀旈旑旈斸栻型 斢斝斉斆斣
成像仪棳注射椀椀棸 斖斅旕椆椆斣斻旐灢亚

甲基二膦酸盐棾旇后行骨扫描暎
行常规前后位全身扫描暎扫描速

度棻棸暙棻椀斻旐棷旐旈旑暎栚斝斉斣棷斆斣
扫描采用 斍斉斈旈旙斻旓旜斿旘旟斢斣棻椂型

斝斉斣棷斆斣机棳示踪剂为棻椄斊灢斊斈斍暎
斆斣与斝斉斣图像同机融合棳于全

身扫描棽棸旐旈旑内完成棳层厚棿灡棽椀旐旐棳图像分辨率

棿旐旐暎栛斆斣扫描采用斢旈斿旐斿旑斢旐斸旚旓旐斈斿旀旈旑旈旚旈旓旑斄斢
螺旋斆斣机棳管电压棻棽棸旊斨棳管电流棾椃棸旐斄旙棳扫描层

厚棽旐旐棳斊斚斨棿棸棸旐旐暳棿棸棸旐旐棳矩阵椀棻棽暳椀棻棽暎栜
斖斠扫描采用斝旇旈旍旈旔旙斄斻旇旈斿旜斸棾灡棸斣斬灢旙斿旘旈斿旙斖斠仪暎
斣棻斪斏椇斣斠 棾椂椃 旐旙棳斣斉 棽 旐旙棳斊斚斨 棾椃椀 旐旐 暳
棾椃椀旐旐棳矩阵棽棾棽暳棻椃椀暎斣棽斪斏椇斣斠棾椃棿棾 旐旙棳斣斉
椄棸旐旙棳扫描层厚均为棾旐旐棳无间隔连续扫描棳斊斚斨
棾椃椀旐旐暳棾椃椀旐旐棳矩阵棽椀棽暳棽棻椀暎栞异机融合平台

采用斝旇旈旍旈旔旙斝旈旑旑斸旍棾斣斝斢图学处理软件进行多模态异

机图像融合暎对任意两模态的图像数据进行容积重

建棳再依照两模态图像上的标记点进行对位配准棳不同

采集矩阵的两模态图数据可采用插值重建的方法融合

在一起暎
棽暋结果

将核 素 图 像 体 外 标 记 球 粘 贴 在 小 腿 内 侧 行

斢斝斉斆斣成像棳标记球在斢斝斉斆斣图像上显示为清晰的

浓集点棬图棽棭暎
将标记球粘贴于前腹壁正中及双侧侧腹壁棳斆斣

图像上表现为点状高密度棳斝斉斣图像上表现为浓集点

棬图棾棭暎
标记球内装入 斆斣棷斖斠双模态显影液棳将标记球

粘固于上腹部同一位置进行扫描棳体外标记球于 斆斣
图像上表现为点状高密度棳于 斖斠斣棽斪斏图像上表现

为点状高信号椈依照标记球进行融合的 斆斣棷斖斠融合

图像棳由于 斆斣棷斖斠 两模态扫描时差棳胃充盈大小不

一棳融合不佳棳其他组织脏器融合尚可棬图棿棭暎
棾暋讨论

上世纪椄棸年代初棳斝斉斣 的出现使核医学显像诊

断进入了新的时代棳也使影像诊断真正步入了分子水

平暎在过去的棽棸多年的临床疾病诊断中棳尤其是在对

肿瘤的诊断暍分期及疗效监测方面斝斉斣发挥了重要作

暏棸椀椃棻暏 中国医学影像技术棽棸棻椂年第棾棽卷第棻棻期暋斆旇旈旑斒斖斿斾斏旐斸旂旈旑旂斣斿斻旇旑旓旍棳棽棸棻椂棳斨旓旍棾棽棳斘旓棻棻



图棽暋斢斝斉斆斣图像暋斄暍斅棶不同时项图像棳箭示核素标记球

用棳具有重要的诊断价值椲椆椵暎单纯斝斉斣的应用在病灶

结构和定位上存有缺陷椲棻棸椵棳与斆斣图像结合可弥补其

不足棳极大地提高了病灶的检出率和诊断的准确性椈同
时也启发着人们开始了斝斉斣棷斖斠斏的研究椈尽管已有

斝斉斣棷斖斠一体机棳但存在应用成熟度较差暍购置成本

高暍推广难度较大的缺点暎目前国内拥有斝斉斣的医院

很多棳且多同时拥有 斆斣和棷或 斖斠设备棳但二者的图

像融合难以寻找配准标志棳不易开展暎本研究研制的

体外标记囊球扫描后可以做为斆斣暍斖斠斏暍核素图像上

的标志点棳成为图像融合的媒介及图像配准的控制点棳
配合成熟的图像融合软件棳不同模态图像融合易实施棳
易推广暎这种多模态的图像标志点为国内外首创棳已
被 国 家 专 利 局 授 予 国 家 发 明 专 利 棬专 利 号椇
斱斕棽棸棻棻棻棸棾椆椃棻椄椃斬棭暎

异机图像融合应该脱离传统 斝斉斣棷斆斣 全身成像

融合的观念棳做到有针对性躯段或脏器的图像融合棳解
决该部位诊断或治疗上的困难棳这样图像融合更易实

现棳且省时暍省力暍费用低棳还能提高诊疗水平暎多模态

医学图像体外标志点的研制成功棳尤其是核素图像体

外标志点的出现给核医学适应相关影像设备和技术带

来了新机遇棳将进一步丰富和拓展核素显像在医学实

践中的重要作用暎

图棾暋斝斉斣棷斆斣图像暋斄棶斆斣图像椈斅棶斝斉斣图像椈斆棶融合图像椈斈棶全身斝斉斣图像暋棬箭示核素标记球棭

图棿暋斆斣棷斖斠异机融合图像棳患者肝硬化并腹腔积液暋斄棶斆斣图像椈斅棶斖斠斣棽斪斏图像椈斆棶融合图像棳由于两模态扫描时差棳胃充盈大小不

一棳融合不佳棳其他组织脏器融合尚可暋棬箭示核素标记球棭

暏棻椀椃棻暏中国医学影像技术棽棸棻椂年第棾棽卷第棻棻期暋斆旇旈旑斒斖斿斾斏旐斸旂旈旑旂斣斿斻旇旑旓旍棳棽棸棻椂棳斨旓旍棾棽棳斘旓棻棻



暋暋为提高异机图像融合的精度应该注意以下几点椇
栙受检者在不同模态设备床上检查体位需保持一致棳
尤其是靶区扫描部位棳可以借鉴使用肿瘤放疗定位时

的体姿固定辅助装置棳如体模暍负压垫等棳其摆位重复

性好棳可提高体位的一致性暎栚两模态检查的时间间

隔不宜过长棳一般应在棽棿旇内暎胀缩性脏器比较难以

控制棳如本研究图棿所示棳斆斣及 斖斠斏图像上受检者胃

大小不一棳位移较大棳对位较差棳但其他组织脏器融合

对位良好暎栛扫描图像时应连续扫描棳设置层间隔为

棸棳尽量采用容积扫描方式椈视野和矩阵适当暎栜不同

模态图像扫描时棳更换粘贴在体表上的标记球大小和

位置应具有一致性暎栞融合软件需灵活智能暎两模态

图像的数据各自容积重建后棳根据图像标志点三维对

位融合棳行图像数据插值处理棳可分层浏览融合图像棳
也可再各自分层进行同层浏览椈融合不到位处可局部

手工微调暎
综上所述棳本研究设计加工的核素图像体外标记

球在核素图像上的浓集点清晰棳大小适中棳图像标记明

显棳临床应用效果满意暎
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三线表的规范格式

暋暋書表序和表题椇表序即表格的序号棳一篇论文中如只有棻个表格棳则表序编为表棻棳表题即表格的名称棳应准

确得体并能确切反映表格的特定内容且简短精练暎
書项目栏椇指表格顶线与栏目线之间的部分棳栏目是该栏的名称棳反映了表身中该栏信息的特征或属性暎
書表身椇三线表内底线以上棳栏目线以下的部分叫做表身棳是表格的主体表身内的数字一般不带单位棳百分数

也不带百分号棳均归并在栏目中表身中不应有空项棳如确系无数字的栏棳应区别情况对待棳在表注中简要说明棳不
能轻易写暟棸暠或画暟棴暠线等填空棳因暟棴暠可代表阴性反应棳暟棸暠代表实测结果为零暎

書表注椇必要时棳应将表中的符号标记代码棳以及需要说明的事项棳以最简练的文字棳横排于表题下作为表注

也可附注于表下暎

暏棽椀椃棻暏 中国医学影像技术棽棸棻椂年第棾棽卷第棻棻期暋斆旇旈旑斒斖斿斾斏旐斸旂旈旑旂斣斿斻旇旑旓旍棳棽棸棻椂棳斨旓旍棾棽棳斘旓棻棻




