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"实验研究"

双能
;<

不同能量组合&重建算法及
6MF

选择对家兔肝铁定量测
量的影响

许霄!黄求理!朱雪君!李涛!曹迪!龙莉玲

#摘要$

!

目的!探讨双能
;<

不同能量组合#重建算法及
6MF

选择对家兔模型肝脏铁定量检测的

影响'方法!健康雄性新西兰大白兔
$:

只!每周按
!J)

/

(

O

/

的剂量肌肉注射右旋糖苷铁剂!共
!3

周!

每周处死
:

只大白兔!使用原子分光光度仪测量肝脏的铁浓度%

ZF;

&'采用
L"̀ !G"OS

0

和
!""̀ !G"

OS

0

两种能量组合进行双能
;<

扫描!在
L"̀ !G"OS

0

组合条件下分别采用滤波反投影法%

DXE

&和迭

代重建算法%

79DF6'

&算法%强度为
$

&进行图像重建!对
$

组图像数据分别进行图像后处理获得虚拟铁

浓度图像%

SF;

&!分别采用全肝
6MF

法和小
6MF

法测量肝脏的
;<

值!分别对
$

组图像及
:

种
6MF

法

测量的肝脏
;<

值进行比较!并与
ZF;

行
7

0

A*>)A.

相关性分析'结果!对
:

种能量组合及
:

种
6MF

方

法测量的
SF;

图像上肝脏的
;<

值进行比较!差异均有统计学意义%

"

$

"4"!

&$两种重建算法下测得的

SF;

图像上肝脏
;<

值的差异无统计学意义%

"

#

"4"J

&'采用
L"̀ !G"OS

0

#

79DF6'

算法及全肝
6MF

法测得的
SF;

图上肝脏
;<

值与
ZF;

的相关性分别优于
!""̀ !G"OS

0

#

DXE

算法及小
6MF

法'结论!

双能
;<

扫描可获得肝脏虚拟铁浓度图像!不同能量组合#重建算法及
6MF

测量方法获得的肝脏
;<

值

均能反映家兔肝脏铁含量!但以
L"`!G"OS

和全肝
6MF

法更优!不同的重建算法不影响测量值的大

小'

#关键词$
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双能
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$肝脏$铁代谢$重建算法$感兴趣区
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/

5>+?I)*.Q6MF)A*B1>A)A.?)A?I5Q2*.+.Q+2*?A,+CA>+>5.

25.2A.?>*?+5.

!

L"

(

!G"OS

0

*.Q@I5,A(,+CA>6MF)A?I5Q*>A\A??A>

!

*.Q?IA)A*B1>AQC*,1A@+,,.5?\A

*==A2?AQ\

-

Q+==A>A.?>A25.B?>12?+5.*,

/

5>+?I)B4

)

C,

9

;1-23

*

!

H1*,(A.A>

/-

;<

$

Z+CA>

$

F>5.)A?*\5,+B)

$

6A25.B?>12?+5.*,

/

5>+?I)

$

6A

/

+5.5=+.(

?A>AB?

!!

体内铁含量超过正常上限即为铁过载!体内过多

的铁与铁蛋白结合!绝大多数沉积于肝脏!产生丙二

醛&

MV(

自由基等有害物质!对细胞膜&蛋白质及
H89

产生过氧化损伤!导致肝硬化和肝癌等病变*

!

+

$因此!

肝铁含量的监测是临床上评估&治疗肝铁过载相关疾

病中最重要的环节$

;<

三物质分离法是评估肝脏铁

含量较新颖的检查手段!其原理是在不同能量状态下!

根据肝脏中铁的
K

线衰减系数的变化率与其它组织

成分不同!从而达到在像素水平上将铁去除的效果!并

可获得虚拟铁浓度"

C+>?1*,+>5.25.2A.?>*?+5.

!

SF;

#

图像!因此在无创性定量测量肝内铁含量方面具有较

大潜力$但需要注意的是!

SF;

图像上测量的
;<

值

的准确性和稳定性至关重要!其
;<

测量值的大小会

受到很多因素影响!如扫描参数&测量方法等$本研究

通过对大白兔肝铁沉积模型进行双能
;<

扫描!分析

比较不同能量组合&重建算法及兴趣区选择方法时肝

内铁含量定量测量的准确性!探讨其应用价值$

材料与方法

!4

实验对象

健康雄性新西兰大白兔
$:

只!体重
!4J

'

:4%O

/

!

平均
:4:O

/

$所有动物置于常温环境下!自由饮水&取

食!每 周 按
!J )

/

,

O

/

的 剂 量 一 次 注 射 浓 度 为

:J)

/

,

)Z

的右旋糖酐铁剂$实验总时间为
!3

周!每

周处死
:

只大白兔进行病理观察和测量$

:4

检查方法

所有兔子于最后一次给药后
!

周进行检查!扫描

前先肌肉注射
:)Z

地西泮和
:)Z

硫酸阿托品进行

诱导全麻$实验兔取仰卧位!头先进!双侧前肢上展!

使用绷带束缚腹部$使用
7+A)A.B75)*?5) HA=+.+(

?+5.D,*BI

双源
;<

扫描仪$扫描范围自膈顶至双侧

髂嵴连线水平$选择
H1*,'.A>

/-

双能量扫描模式!

能量组合分别设置为
L"

,

!G"OS

0

和
!""

,

!G"OS

0

!管

电流采用
;*>AQ5BAGH

技术!探测器宽度
3G+d

"43))

!机架旋转速度
J"")B

,

>

!螺距
"43

!层厚

!4J))

!层距
!4"))

$能量组合为
L"

,

!G"OS

0

时!

分别采用滤波反投影法"

=+,?A>AQ\*2O

0

>5

N

A2?+5.

!

DXE

#和强度为
$

的基于原始数据域的迭代重建"

B+.5(

/

>*)*==+>)AQ+?A>*?+CA>A25.B?>12?+5.

!

79DF6'

#算法

进行重建!卷积函数分别选择
H$"=

和
f$"=

)在
!""

,

!G"OS

0

组合条件下仅采用
DXE

算法进行重建$

$4

数据分析

将扫描原始数据传输至工作站!采用西门子
Z+CA>

SF;

软件进行后处理!铁斜率值取
!4%

*

:

+

!并设置两种

能量下脂肪及软组织的
;<

值!获得
SF;

图$

由两位测量者对
L"

,

!G"OS

0

组合的
DXE

和

79DF6'

重建图像及
!""

,

!G"OS

0

组合的
DXE

图像

进行分析和测量!三组图像中各选择三个相同层面的

图像进行评估!所选层面上肝组织结构显示清晰&无变

形&无伪影$对
L"

,

!G"OS

0

组合下的
DXE

重建图像

采用两种
6MF

勾画方法进行测量%第一种为全肝
6MF

法!即沿距肝被膜下
J))

的肝脏边缘手工勾画
6MF

的范围!取三个层面
;<

值的平均值)第二种为小
6MF

法!即在每个层面图像上在肝组织内勾画较小范围的

6MF

!每个层面勾画
!

个!

6MF

面积均为
!2)

:

!取
$

个

层面测量值的平均值$两种方法勾画
6MF

时均尽量

避开肉眼可见的肝门区血管&胆管及化学位移伪影$

另外
:

组图像仅采用小
6MF

法进行测量"图
!*

'

\

#$

G4

肝脏铁含量检测

;<

检查完毕后采用空气栓塞法处死实验动物!

解剖方法取出肝脏!每个肝叶切成
:

块!去除大血管及

胆管后!使用双蒸水反复冲洗
L

'

!"

次!然后将标本置

于
3"h

烤箱烘干!烘干时间大约为
J

天$烘干后将肝

组织粉碎!送广西分析测试研究中心经硝酸硝化处理

后!使用原子分光光度仪测量肝组织内的铁浓度"

,+CA>

+>5.25.2A.?>*?+5.

!

ZF;

#$

J4

病理分析

对每只家兔肝脏标本取材进行病理学检查!应尽

量避开肝包膜&肝门区血管及胆管!标本经生理盐水冲

洗后置入
!"P

甲醛溶液固定!按照病理程序进行酒精

脱水&二甲苯透明&浸蜡&石蜡包埋后切片!普鲁士蓝染

色后在光镜下进行观察$

34

统计学分析

全部的测量数据均使用
7E77!L4"

统计软件进行

分析!计量资料均以均数
_

标准差"

#_$

#来表示!

"

$

"4"J

为差异有统计学意义$采用单样本
O(B

检验及方

差齐性检验对不同扫描及测量方法下
SF;

图像上的

肝脏
;<

值进行正态性和方差齐性检验!采用组内相

关系数"

F;;

#分析不同测量人员间测量数据的一致

性$采用配对样本
%

检验对不同能量组合&重建算法

#"!
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图
!

!

家兔模型
SF;

图像'

*

&全肝
6MF

测量法!在
SF;

图像上在肝被膜下
J))

沿肝边缘勾画
6MF

!测量肝

脏的
;<

值$

\

&小
6MF

测量法!与图
*

相同层面!在肝实质内勾画约
!2)

: 大小的
6MF

!测量肝脏的
;<

值'

图
:

!

注射右旋糖酐铁第
$

周末兔肝模型%

ZF;

为
J4")

/

(

/

&'

*

&

SF;

伪彩图显示肝实质颜色较暗!提示铁浓

度较低$

\

&病理标本镜下示肝内散在分布少量的蓝染含铁血黄色颗粒且分布不均%

d!""

!

EX

染色&'

图
$

!

注射右旋糖酐铁第
!3

周末兔肝模型%

ZF;

为
::4%)

/

(

/

&$

2

&

SF;

伪彩图显示肝实质颜色较亮!提示铁

浓度较高$

\

&病理标本镜下示肝内弥漫分布的蓝染含铁血黄色颗粒!分布欠均匀%

d!""

!

EX

染色&'

及
6MF

选择方法下测得的
SF;

图像上肝脏
;<

值进

行比较!并与
ZF;

值进行
7

0

A*>)A.

相关分析$

结
!

果

!4

数据的分布特征

两种能量组合&重建算法及
6MF

测量方法下得到

的肝脏
;<

值均呈正态分布$在
L"

,

!G"OS

0

条件下

两种重建算法之间及两种
6MF

方法之间的数据满足

方差齐性"

"

#

"4"J

#$两种能量组合的
DXE

法重建

图像上测量的肝脏
;<

值之间方差不齐"

"

$

"4"!

#$

在相同扫描条件&重建算法图像上或相同
6MF

选择方

法时两位阅片者测量的肝脏
;<

值之间具有较好的一

致性!

F;;

值均达到
"4%

以上$

:4

不同条件下
SF;

图上肝脏
;<

值的比较

L"

,

!G"

和
!""

,

!G"OS

0

条件下"

DXE

法
SF;

图

像上#测量的肝脏
;<

值分别为"

:%4:!_!G4!%

#和

"

!#4GL_#43$

#

Ve

!两组间的差异具有统计学意义

"

&c&G4LG$

!

"

$

"4"!

#!

L"

,

!G"OS

0

组合下测量的

肝脏
;<

值大于
!""

,

!G"OS

0

组合$全肝
6MF

法和

小
6MF

法测量的肝脏
;<

值分别为"

:%4%%_!G4"#

#

和"

:%4:!_!G4!%

#

Ve

!两组间的差异具有统计学意

义"

%c&:4#%J

!

"

$

"4""!

#$

L"

,

!G"OS

0

组合下
DXE

和
79DF6'

算法
SF;

图像上测量的肝脏
;<

值分别

为"

:%4:!_!G4!%

#和"

:%4!L_!G4!!

#

Ve

!两组间的

差异无统计学意义"

%cL4J3J

!

"c"4#%:

#

"4"J

#$

$4SF;

图上肝脏
;<

值与
ZF;

的相关性

采用各种能量组合&重建算法及
6MF

法获得的

SF;

图像上测得的肝脏
;<

与实验室检测的肝脏标本

的
ZF;

之间均具有较好的相关性"图
:*

&

$*

#$其中!

采用
L"

,

!G"OS

0

能量组合%

DXE

重建算法及小
6MF

法测量的
SF;

图上肝脏
;<

值与实验室测量的肝脏

标本的
ZF;

之间的相关系数
!

值为
"4L%J

"

"

$

"4"!

#!

79DF6'

算法下测得的
;<

值与
ZF;

之间的相关系数

!

值为
"4%!J

"

"

$

"4"!

#!全肝
6MF

法下测得的
;<

值

与
ZF;

之间的相关系数
!

值为
"4%!#

"

"

$

"4"!

#$

!""

,

!G"OS

0

条件下"

DXE

重建算法及小
6MF

法#

SF;

图像上测得的肝脏
;<

值与实验室测量的肝脏标本

ZF;

间的相关系数
!

值为
"4L$J

"

"

$

"4"!

#$

G4

病理表现

病理标本显微镜下主要表现%含铁血黄素在组织

细胞内呈黄褐色颗粒及小块!对普鲁士蓝染色较为敏

感!呈鲜蓝色染色的阳性反应$注射右旋糖苷铁第一

周在肝脏内即可观察到少量含铁血黄色颗粒沉积!随

着注射时间的增长!含铁血黄素在肝实质及小叶静脉

$"!
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年
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区的分布逐渐增多!部分含铁颗粒融合成簇!分布不均

匀"图
:\

&

$\

#$

讨
!

论

近年来双能
;<

各项技术逐步完善并开始应用于

临床!在肝内铁含量的定量检测方面!双能
;<

差值法

"

)

V

法#和三物质分离算法是两种主要方法$

)

V

法

是通过计算在两个单能量水平下每个体素的
;<

值之

差!通过与已知物质含量的
;<

值差值的标准曲线对

比来评估该体素内铁浓度!但该体素内的
;<

差值反

映的是包括肝组织&钙化&铁和脂肪等多个物质的信

息!而不能单一反映铁含量的信息*

$

+

)而且血色素沉着

症患者往往合并肝硬化&肝炎等肝脏疾病!也会导致这

种方法对肝内铁含量的测量存在一定误差$三物质分

离法则是根据铁在两种能量下的
;<

值!建立坐标系!

利用几何方法和特定的铁斜率值来计算铁含量!通过

计算公式转化并估算其浓度!得到直观体现组织化学

成分的图像!即虚拟铁含量图*

G

+

$这种虚拟铁含量图

消除了肝脏内脂肪&钙化&糖原沉积等因素的影响!可

特异性反映肝脏内铁离子的沉积程度"图
:*

&

$*

#

*

:

+

$

虚拟铁含量图上
;<

值测量会受到很多因素影

响!如扫描参数&重建算法及
6MF

大小等!不同的成像

设备也会导致
;<

测量值不同$西门子公司的二代双

源
;<

机"

75)*?5)BD,*BI;<

#在进行双能量扫描时

匹配 有
:

种 能 量 组 合!即
L"

,

!G"OS

0

和
!""

,

!G"OS

0

*

J

+

$目前
!""

,

!G"OS

0

这一能量组合的应用

范围较局限!多用于肺部扫描!如对肺内碘和氙分布的

显示&对肺部病灶碘增强扫描的定量分析$

L"

,

!G"OS

0

这一能量组合的临床应用较为广泛!尤其是

在对痛风病灶的显示&降低金属伪影&结石的成分分

析&钙化定量分析&头颈自动去骨等方面有一定优势$

本研究分别采用上述两种能量组合对肝铁沉积动物模

型进行扫描!并与采用原子分光光度仪测量的病理标

本的肝组织铁浓度"

ZF;

#进行比较!结果显示两种能

量组合下测得的
SF;

图上肝脏
;<

值有显著差异!

L"

,

!G"OS

0

组合下肝脏
;<

测量值高于
!""

,

!G"OS

0

组合!且与病理检测结果的相关性更高$笔者分析原

因!一方面是由于双能
;<

对不同物质的区分能力既

取决于物质本身原子序数的差异!另一方面取决于双

能量扫描时两种能谱本身的重叠程度$理论上讲两种

能量的峰值"即两种管电压#间距越大!能谱的重叠就

越少!物质区分的效果就越好)而能谱重叠越多!则物

质在两种能量下的衰变相似度大!平均光子能量类似!

因此对物质的区分能力较差$与
!""

,

!G"OS

0

组合相

比!

L"

,

!G"OS

0

组合中两个能量的峰值间距更大!能

谱区分度更大!物质区分能力更强*

3

+

!因此在虚拟铁含

量图上的
;<

值较高$

在重建算法方面!滤波反投影法"

DXE

#一直都作

为重建方法的基础和'金标准(

*

#

+

!它具有分辨率高&成

像速度快等优势!但该算法要求投影数据完备!且易受

统计波动的影响!若投影数据量不足!则重建的图像质

量就会明显降低$而
79DF6'

技术作为西门子公司

推出的第二代迭代重建算法!通过在原始数据空间及

图像空间进行多次迭代!反复修正噪声!不仅降低了图

像噪声&提高了图像质量!而且在一定程度上可降低扫

描的辐射剂量*

L(!"

+

!对于伪影的去除亦有较好的效果$

本研究结果显示!

79DF6'

和
DXE

法重建后获得的

SF;

图像上肝脏
;<

测量值间的差异无统计学意义!

且与病理方法检测的
ZF;

值之间均具有高度相关性!

说明
79DF6'

重建算法不会对
SF;

图上
;<

测量值

产生影响!由此可以推断!物质分离图像相比解剖图像

测量的
;<

值!受不同重建算法因素的影响很小!

DXE

和
79DF6'

法重建得到的
SF;

图均能准确地反映肝

组织内真实的铁含量!尤其以
79DF6'

算法下获得的

SF;

图上肝脏
;<

测量值与
ZF;

的相关性优于
DXE

法$

在测量方法方面!无论是在
R6F

还是
;<

图像

上!过去大多采用小感兴趣区法来测量组织器官的信

号强度或
;<

值!为了排除肝内血管&胆管及其它病灶

的影响!感兴趣区域应选择在信号,密度显示较均匀的

肝实质区域进行勾画$这种方法具有简便&快捷的优

点!但也存在一些缺陷!测量者设置的
6MF

容易受到

主观因素的影响!

6MF

的大小及位置不同所得到的

;<

值往往存在一定的差异$因此!有学者提出了基

于整个肝脏的全肝
6MF

测量方法!即把单层图像上所

有肝实质区域作为感兴趣区!这样可降低测量者主观

因素的影响!但弊端在于图像上一些较小的血管&胆管

不易分辨!难以去除!且手动勾画全肝实质区的方法复

杂耗时!因此相关研究中应用也较少$有学者在
R6F

图像上分别采用这两种
6MF

方法测量肝脏的
6

:

和

6

:

%值来评估肝脏铁含量 !结果显示全肝
6MF

法更为

准确*

!!(!:

+

$在
;<

三物质分离法定量测量肝脏铁含量

方面!本组研究结果表明!全肝
6MF

法与小
6MF

法测

得的
SF;

图上肝脏
;<

值之间具有明显差异!且全肝

6MF

法与病理方法检测的
ZF;

间的相关性较优$笔

者分析原因!可能是由于铁过载时肝脏内转铁蛋白受

体分布的差异导致铁质在肝脏内的沉积不均匀所致!

此时小
6MF

法测量的肝脏
;<

值受到测量位置的影

响较明显$

本研究尚存在以下不足%

"

仅在动物模型上通过

不同扫描方式及测量方法进行比较!而在肝铁沉积患

者肝内铁定量测量分析方面尚需进一步研究)

#

由于
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兔子肝脏体积较小!扫描时的管电流已接近
;<

机的

最低值!无法进一步调低管电流来评估
79DF6'

重建

算法在保证图像质量情况下降低辐射剂量的潜力)

$

仅以不同能量组合&重建算法及
6MF

测量方法为变量

来比较
;<

测量值!而探测器宽度&螺距&层厚&螺距和

扫描视野等因素对虚拟铁含量图上
;<

测量值的影响

如何!有待进一步研究$
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