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冠脉中导引丝与血管骨架空间相对位置的计算
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摘要：研究了冠状动脉感兴趣血管段造影图像和血管内超声图像融合的关键技术：导引丝与血管骨架的空间相对位置的

计算。首先，通过构造６对匹配点和目标能量函数对几何变换矩阵进行了优化。然后，根据最佳垂平面法求取匹配点间

的函数关系，并提出了血管骨架相对于导引丝的空间长度和角度的测量方法和误差分析方法。最后，针对单面冠脉造影

图像进行了相对位置的计算。实验结果表明，导引丝与血管骨架重建的平均误差和标准偏差分别降为２．２８４３ｍｍ和

２．４８３１ｍｍ，导引丝与血管骨架相对长度和角度的平均误差分别降为０．４９８０ｍｍ和６．０２９９°，标准偏差降为０．５７４７

ｍｍ和７．８６１９°，基本可以满足图像融合的精度要求。
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１　引　言

　　目前，临床医学上主要采用Ｘ射线单面冠脉

造影图像技术（Ｃｏｒｏｎａｒｙａｎｇｉｏｇｒａｐｈｙ，ＣＡＧ）和

血管 内 超 声 技 术 （Ｉｎｔｒａｖａｓｃｕｌａｒ Ｕｌｔｒａｓｏｕｎｄ，

ＩＶＵＳ）作为冠心病的主要诊断治疗手段
［１］。对

ＣＡＧ和ＩＶＵＳ图像数据进行有效的融合，不仅可

以观察到冠状动脉的空间几何信息，而且能直接

获得感兴趣血管段的内外膜量化数据，因此它对

临床上辅助医生对冠心病的诊断治疗具有非常重

要的意义［２３］。对理想模型的数据融合研究发现：

在临床数据融合过程中，影响数据融合精度的关

键为血管骨架相对于导引丝长度和角度的计算精

度，而误差的主要来源为三维重建误差［４］。因此，

提高导引丝与血管骨架的三维重建精度和准确计

算血管骨架相对于导引丝的空间几何量数据成为

亟待解决的问题。

近年来，三维重建已成为国内外学者的研究

热点。国外 Ｗａｈｌｅ和Ｐｒａｕｓｅ
［５７］等基于双面造影

系统对导引丝进行三维重建后，直接根据导引丝

的空间曲线特性进行相对角度的计算，由于采用

了高精度标定的双面造影系统，融合的主要误差

来源于对造影图像的二维提取和超声图像的几何

重心计算。国内由于普遍应用单面造影系统，存

在较大的标定误差，仅利用导引丝的曲线信息计

算的相对位置也具有较大误差，所以不能获得满

意的融合效果。黄家祥［８］和胡春红［９］等在基于单

面造影系统冠脉树的二维骨架提取基础上，进行

了高精度的冠脉树三维重建。但在导引丝和血管

骨架融合中，由于感兴趣血管段仅能提供具有端

点信息量的两对匹配点，不具备几何变换（Ｇｅｏ

ｍｅｔｒｉｃＴｒａｎｓｆｏｒｍａｔｉｏｎ，ＧＴ）矩阵要求的６对以

上匹配点的优化条件，所以也不能取得满意的效

果。目前，对临床数据融合所需的血管骨架相对

于导引丝的空间几何量计算，在国内尚属空白。

本文针对国内普遍采用的单面造影系统大误差标

定，在三维重建模型的基础上，提出了导引丝与血

管骨架空间相对位置的计算方法。首先，通过构造

匹配点对和能量函数进行ＧＴ的优化；然后，根据

最佳垂平面法求取匹配点的函数关系，并计算了匹

配点间的空间相对长度和角度，最后，进行了误差

计算。

２　血管与导引丝的三维重建及优化

方法

２．１　三维重建模型

图１是单面冠脉造影系统在两个不同角度下

的成像示意图，犛１ 和犛２ 是犡射线源，犗１ 和犗２ 分

别是成像平面Ａ和Ｂ的中心。空间三维点犘犻在

射线源犛１ 和犛２ 的照射下，分别成像于面犃和犅

上的 狆１犻 和 狆２犻 点。根 据 两 个 投 影 坐 标 系

犡１犢１犣１犛１ 和犡２犢２犣２犛２ 之间的几何变换矩阵ＧＴ

可计算出点犘犻 在坐标系犡１犢１犣１犛１ 中的三维坐

标值［４］。

图１　造影角度在两个角度的成像示意图
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２．２　导引丝与血管骨架三维重建的优化

由于几何变换矩阵的转换误差是影响三维重

建精度的核心因素之一。因此沿三维重建骨架等

间距的选取６对匹配点，并构造目标能量函数进

行匹配点位置的优化，在求解最优函数解的过程

中确定匹配点在其邻域的最终位置，如图２所示。

图２　匹配点对优化示意图

Ｆｉｇ．２　Ｓｃｈｅｍａｔｉｃｄｉａｇｒａｍｏｆｏｐｔｉｍｉｚａｔｉｏｎｆｏｒｍａｔｃｈｅｄｐｏｉｎｔｓ

构造离散目标能量函数可表示为：

犈（狆犻）＝∑
６

犻＝１

［犈ｄｉｓｔ（狆犻）＋犈ａｎｇｌ（狆犻）＋犈ｃｏｎ（狆犻）］，

（１）

其中犈ｄｉｓｔ（狆犻）表示点狆犻 和狆犻′之间欧式距离的能

量函数，犈ａｎｇｌ（狆犻）表示狆犻 和狆犻′间矢量的能量函

数，包含单位矢量和夹角矢量，犈ｃｏｎ（狆犻）表示外部

约束力产生的能量，控制着匹配点沿三维骨架等

距离分布。

由于选取的导引丝和血管骨架仅有６对匹配

点，数据量不多，故采用动态规划算法进行函数优

化求解。根据匹配点对的初始位置，在当前造影

图像中寻找其真实位置。搜索区域分别以匹配点

对狆１犻犿和狆２犻狀为中心，宽度狑１、高度狑２ 为窗口，把

动态规划看作以下一幅图标，如图３所示。横轴

为初始匹配点对所对应的空间点，纵轴表示匹配

点对分别以相应点为中心的（狑１×狑２）×（狑１×

狑２）邻域内的点的匹配。狏１狏２ 平面中的每个栅格

点都表示一个数对［狏１（狀），狏２（犿）］，它是当前点

的初始位置和最优位置的一个可能组合，犿 由下

式给出：

犿＝狌（狀）． （２）

　　动态规划的目的就是找到最佳路径，即当狀

＝犖 时，各数对的累计成本最小的路径。其求解

图３　匹配点对的动态规划优化

Ｆｉｇ．３　Ｄｙｎａｍｉｃｐｒｏｇｒａｍｍｉｎｇｆｏｒｍａｔｃｈｅｄｐｏｉｎｔｓ

是通过沿狏１ 轴的犖 步优化求解实现的：

（１）开始时狀＝１，根据已知的能量函数计算

出每个可能数对［狏１（１），狏２（犿）］（犿＝１，２，…，

犕）（犕＝（狑１×狑２）
２）的成本值。

（２）在步骤狀（２≤狀≤犖）中，确定终点为［狏１

（狀），狏２（犿）］（犿＝１，２，…，犕）的具有最小累计成

本值的路径。方法是连接该点与前一步中的各点

［狏１（狀－１），狏２（犾）］（犾＝１，２，…，犕），计算出各条路

径的成本值，并且从中选择出具有最小累计成本

值的路径。

令犮（狀，犿，狀－１，狌（狀－１））为连接点［狏１（狀），

狏２（犿）］和上一步中的点［狏１（狀－１），狏２（狌（狀－

１））］的成本值，犆（狀，犿）是终点为［狏１（狀），狏２（犿）］

的路径最小累计成本值。对于步骤狀中的每个节

点［狏１（狀），狏２（犿）］，有犕 个累计成本值犙（狀，犿，狀

－１，狌（狀－１）），狌（犿－１）＝１，２，…，犕，则：

犆（狀，犿）＝ｍｉｎ
狌（狀－１）

｛犙（狀，犿，狀－１，狌（狀－１））｝＝ｍｉｎ
狌（狀－１）

｛犆（狀－１，狌（狀－１））＋犮（狀，犿，狀－１，狌（狀－１））｝，

（３）

其中第狀个节点的成本值即为该点在目标能量函

数中的值：

犆（狀，狌（狀））＝∑
６

狀＝１

［犈ｄｉｓｔ（狆狀，狌（狀））＋犈ａｎｇｌ（狆狀，狌（狀））＋

犈ｃｏｎ（狆狀，狌（狀））］． （４）

３　导引丝与血管骨架相对位置的计算

　　在基于犡射线造影的基础上，对导引丝和血

管骨架分别进行相应的三维重建，通过对它们空间

相对位置的计算，可以将犡射线造影信息和血管

内超声信息进行很好的融合。相对位置的计算主
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要包含匹配点的最优匹配和相对位置的参数计算。

３．１　匹配点对的最优匹配

在每幅超声图像中，导引丝点一定与此帧超

声图像的血管中心点匹配，并满足二者的连线矢

量位于过此点的导引丝垂平面内。假定过导引丝

序列点犘犻的最佳垂平面方程表达式为狕＝犪
狓＋

犫狔＋犮
。首先利用最小二乘法选取初始垂平

面，然后借助单谷函数特性即可依次确定犪，

犫，犮
［３］。确定最佳垂平面狕＝犪狓＋犫狔＋犮

后，血管骨架点犘犼′（狓犼，狔犼，狕犼）与导引丝点犘犻（狓犻，

狔犻，狕犻）应满足以下函数关系式：

δ犻＝
犪

犮
（狓犼－狓犻）＋

犫

犮
（狔犼－狔犻）＋

１

犮
（狕犼－狕犻）．（５）

依次计算导引丝序列点犘犻（狓犻，狔犻，狕犻）所对应

的δ犻，当δ犻 最小时所对应的血管骨架点犘犼′（狓犼，

狔犼，狕犼）即为导引丝犘犻的对应点，同时求得导引丝

与血管骨架序列点间的对应函数关系犼＝犿（犻）。

３．２　相对位置参数的计算

为了对血管内超声图像和冠脉造影图像进行

数据融合，对匹配的导引丝和血管骨架点需要进

行以下两点参数计算：匹配点之间的长度和相对

角度。

３．２．１　匹配点间的长度计算

匹配点间的长度可用匹配点间的欧氏距离表

示：

犇（犻）＝ （狓１（犻）－狓２（犿（犻）））
２＋（狔１（犻）－狔２（犿（犻）））

２＋（狕１（犻）－狕２（犿（犻）））槡
２ ， （６）

其中（狓１（犻），狔１（犻），狕１（犻））为导引丝点犘犻 的坐标

值，（狓２（犿（犻）），狔２（犿（犻）），狕２（犿（犻）））为与犘犻 匹

配的血管骨架点犘犿（犻）′的坐标值。

３．２．２　匹配点间的相对角度计算

为了计算匹配点间的相对角度，在重建的导

管路径上建立局部坐标系。过点犘１犻的局部正交

坐标系如图４所示，坐标系的原点为犘１犻，３个坐

标轴分别为狋，狀和犫，其中，狋为单位切向矢量，狀

为单位主法矢量，犫 为单位副法矢量。由点

犘１（犻－１），犘１犻和犘１（犻＋１）组成的平面为α，由狀和犫组

成的平面为β，即最佳垂平面，与点犘１犻匹配的血

管骨架点犘２犿（犻）位于平面β内。为了表示匹配点

对方向矢量的相对角度变换，这里用它们的方向

矢量狏（１２）犻与主法矢量狀之间的角度θ标定。根据

图４　匹配点相对角度示意图

Ｆｉｇ．４　 Ｓｃｈｅｍａｔｉｃｄｉａｇｒａｍ ｏｆｒｅｌａｔｉｖｅａｎｇｌｅｏｆ

ｍａｔｃｈｅｄｐｏｉｎｔｓ

曲线论公式依次求取狋，犫和狀。

假定血管点犘２犿（犻）相对于导引丝点犘１犻的单位

矢量狏（１２）犻表示为（犿１，狀１，狆１），单位法矢量狀表示

为（犿２，狀２，狆２），单位副法矢量犫表示为（犿３，狀３，

狆３），则匹配点间的相对角度为θ。由于反余弦仅

在半周期内单调变化，因此要准确确定θ的大小，

必须求得单位矢量狏（１２）犻位于最佳垂平面β内由相

互正交的法矢量狀和副法矢量犫构成的象限。θ

的表达公式为：

当（犿１，狀１，狆１）∈（［犿２，犿３］∩［狀２，狀３］∩［狆２，

狆３］）∪（［－犿２，犿３］∩［－狀２，狀３］∩［－狆２，狆３］）

时，

　θ＝ａｒｃｃｏｓ
｜犿１犿２＋狀１狀２＋狆１狆２｜

犿２１＋狀
２
１＋狆槡

２
１· 犿２２＋狀

２
２＋狆槡

２
２

， （７）

当（犿１，狀１，狆１）∈（［－犿２，－犿３］∩［－狀２，－

狀３］∩［－狆２，－狆３］）∪（［犿２，－犿３］∩［狀２，－狀３］

∩［狆２，－狆３］）时，

θ＝２π－ａｒｃｃｏｓ
｜犿１犿２＋狀１狀２＋狆１狆２｜

犿２１＋狀
２
１＋狆槡

２
１· 犿２２＋狀

２
２＋狆槡

２
２

，

（８）

４　空间相对位置的误差计算

　　为了评定数据融合的精确度，从三维重建的

原始误差，对应点间长度误差和角度误差３方面

对匹配点的相对位置进行了误差计算。
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４．１　重建误差

将三维重建的导引丝和血管骨架分别按原先

的角度再次投影到原投影面犃，犅上，把序列点的

投影与反投影间欧式距离作为三维重建位置误

差，表达式为：

δｒｅｃ＝‖狆１犻狆１犻′‖ ， （９）

其中‖·‖表示２范数，‖狆１犻狆１犻′‖表示投

影点狆１犻和对应的反投影狆１犻′之间的欧氏距离。

４．２　长度误差

将导引丝与血管骨架匹配点间的连线按原先

的角度再次投影到原投影面犃，犅上，把匹配点对

的原始投影距离和反投影距离的差值作为长度误

差，表达式为：

δｄｉｓｔ＝｜‖狆１犻狆２犿（犻）‖－‖狆１犻′狆２犿（犻）′‖｜，（１０）

其中‖狆１犻狆２犿（犻）‖表示导引丝和血管骨架的

匹配点在原投影面的欧氏距离，‖狆１犻′狆２犿（犻）′‖表

示反投影后匹配点对间的欧氏距离。

４．３　角度误差

将导引丝与血管骨架匹配点间的方向矢量按

原先的角度再次投影到原投影面犃，犅上，把反投

影后匹配点对的方向矢量与原匹配点对间的方向

矢量差值作为角度误差，表达式为：

δａｎｇｌ＝∠（狆１犻狆２犿（犻），狆１犻′狆２犿（犻）′）． （１１）

５　实验结果

　　为了验证导引丝和血管骨架三维重建后的空

间相对位置精度，本文采用Ｐｈｉｌｉｐｓ公司的“Ｉｎｔｅ

ｇｒｉｓＨ”单面造影系统进行三维重建试验。图

５（ａ）和图５（ｂ）分别是造影角度为“ＲＡＯ２７．４，

ＣＲＡＮ２６．２”和“ＬＡＯ４２．３，ＣＲＡＮ１９．１”下获取

的两幅冠状动脉造影图像，图像大小为６００ｐｉｘｅｌ

×６００ｐｉｘｅｌ。采用二维特征提取方法对导引丝进

行骨架提取［１０］，并进行三维重建，效果如图６所

示。

　　利用长度计算公式，计算导引丝点与血管骨

架的匹配点间距离，其长度统计结果如图７所示；

利用角度计算公式，计算导引丝与血管骨架的匹

配点矢量的角度统计如图８所示；

为了评价三维重建后血管骨架相对于导引丝

的位置精度，对导引丝的４０１个像素点分别利用

原先的优化算法１和本文改进的优化算法２进行

（ａ）造影角度ＲＡＯ２７．４，ＣＲＡＮ２６．２

（ａ）Ａｎｇｉｏｇｒａｍａｎｇｌｅ：ＲＡＯ２７．４，ＣＲＡＮ２６．２

（ｂ）造影角度ＬＡＯ４２．３，ＣＲＡＮ１９．１

（ｂ）Ａｎｇｉｏｇｒａｍａｎｇｌｅ：ＬＡＯ４２．３，ＣＲＡＮ１９．１

图５　两幅临床单面冠脉造影图像

Ｆｉｇ．５　Ｔｗｏｓｉｎｇｌｅｐｌａｎｅｃｏｒｏｎａｒｙａｎｇｉｏｇｒａｍｓ

图６　血管骨架相对于导引丝空间位置的三维重建结果

Ｆｉｇ．６　Ｔｈｒｅｅｄｉｍｅｎｓｉｏｎａｌｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎｏｆｓｐａｔｉａｌ

ｒｅｌａｔｉｖｅｐｏｓｉｔｉｏｎｂｅｔｗｅｅｎｃａｔｈｅｔｅｒａｎｄｖｅｓｓｅｌ

ｃｅｎｔｅｒｌｉｎｅ

了相应的重建误差，长度误差和角度误差统计比

较。利用优化算法１和获得的误差统计结果分别

如表１、表２所示。
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图７　血管与导引丝匹配点间的长度统计结果

Ｆｉｇ．７　Ｌｅｎｇｔｈｓｔａｔｉｓｔｉｃｓｏｆｍａｔｃｈｅｄｐｏｉｎｔｓｂｅｔｗｅｅｎ

ｃａｔｈｅｔｅｒａｎｄｖｅｓｓｅｌｃｅｎｔｅｒｌｉｎｅ

图８　血管与导引丝匹配点矢量的角度统计结果

Ｆｉｇ．８　Ａｎｇｌｅｓｔａｔｉｓｔｉｃｓｏｆｍａｔｃｈｅｄｐｏｉｎｔｓｂｅｔｗｅｅｎ

ｃａｔｈｅｔｅｒａｎｄｖｅｓｓｅｌｃｅｎｔｅｒｌｉｎｅ

表１　应用优化算法１进行的误差统计表

Ｔａｂ．１　Ｅｒｒｏｒｓｔａｔｉｓｔｉｃｓｏｆｓｐａｔｉａｌｒｅｌａｔｉｖｅｐｏｓｉｔｉｏｎｓｂｙａｌｇｏｒｉｔｈｍ１

空间相对

位置误差

图像犃

导丝重建

误差／ｍｍ

血管重建

误差／ｍｍ

相对长度

误差／ｍｍ

相对角度

误差／（°）

图像犅

导丝重建

误差／ｍｍ

血管重建

误差／ｍｍ

相对长度

误差／ｍｍ

相对角度

误差／（°）

最大误差 １３．８０５０ １３．３２３０ １．１０５０ ２９．３９７ １４．２８５０ １３．７９００ １．２５２９ ４０．７７２０

最小误差 ０．０２０３ ０．０３２２ ０．０１９６ ０．０１９８ ０．０２０９ ０．０３３５ ０．０１４６ ０．００９５

平均误差 ４．７１０１ ４．５７２７ ０．５６０６ ７．７５１３ ４．８８４６ ４．７４０２ ０．５５３６ ８．７３８９

标准偏差 ６．２０１０ ５．９５８１ ０．６１２１ １０．４５６ ６．４２７９ ６．１７５８ ０．６１８３ １２．６８０

表２　应用优化算法２进行的误差统计表

Ｔａｂ．２　Ｅｒｒｏｒｓｔａｔｉｓｔｉｃｓｏｆｓｐａｔｉａｌｒｅｌａｔｉｖｅｐｏｓｉｔｉｏｎｓｂｙａｌｇｏｒｉｔｈｍ２

空间相对

位置误差

图像犃

导丝重建

误差／ｍｍ

血管重建

误差／ｍｍ

相对长度

误差／ｍｍ

相对角度

误差／（°）

图像犅

导丝重建

误差／ｍｍ）

血管重建

误差／ｍｍ）

相对长度

误差／ｍｍ）

相对角度

误差／（°）

最大误差 ４．０３４３ ４．３２３０ １．０２３８ １７．６３６０ ４．０２７６ ４．３１００ １．１８５７ ８．７３９０

最小误差 １．１０６１ ０．０７７３ ０．００４４ ０．０３７６ １．０７５１ ０．１０７８ ０．００３６ ０．０１８２

平均误差 ２．２８４３ １．８２７３ ０．４０２４ ６．０２９９ ２．１５３３ １．８８５９ ０．４９８０ ３．１４８０

标准偏差 ２．４８３１ ２．３８４７ ０．４６５９ ７．８６１９ ２．３３０６ ２．２８５９ ０．５７４７ ６．７３０１

　　比较表１和表２的数据可以看出：通过构造

匹配点对并对其进行优化，可以将导引丝与血管

骨 架 重 建 的 平 均 误 差 和 标 准 偏 差 分 别 从

４．７１０１ｍｍ和６．１７５８ｍｍ降低为２．２８４３ｍｍ

和２．４８３１ｍｍ。导引丝与血管骨架的相对长度

和角度平均误差至少分别从０．５５３６ｍｍ 和

７．７５１３°降低为０．４９８０ｍｍ和６．０２９９°，标准偏差

至少从０．６１８３ｍｍ 和１０．４５６°降低为０．５７４７

ｍｍ和７．８６１９°。实验表明提出的方法可满足造

影图像和血管内超声图像的数据融合精度。

６　结　论

　　针对ＣＡＧ和ＩＶＵＳ技术在图像融合过程中

对导引丝与血管骨架的空间相对位置的计算。在

构造匹配点对，并通过对能量函数对ＧＴ进行优

化的基础上，对导引丝和血管分别进行了三维重

建。利用最佳垂平面法求取了导引丝与血管骨架

对应点间的函数关系，并对导引丝和血管间的长

度、角度进行了统计计算和误差分析。将导引丝
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与血管骨架的相对长度和角度平均误差分别降低

到０．４９８０ｍｍ 和６．０２９９°，标准偏差降低到

０．５７４７ｍｍ和７．８６１９°。试验结果表明，冠脉导

引丝与血管骨架的空间相对位置计算可以有效地

提高图像融合的精度，从而有助于冠心病的准确

诊断、治疗方案的制定和介入性手术。
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●下期预告

积屑瘤状态对微细切削表面轮廓特征的影响

刘志兵，王西彬

（北京理工大学 先进加工技术国防重点学科实验室，北京１０００８１）

建立了微细切削条件下刀具前刀面上的积屑瘤状态对于切削表面轮廓特征的影响的模型，为合理

选择和控制微细切削刀具的切削条件以及评价微细切削的表面形貌特征提供实验依据。利用表面粗糙

度仪分别提取了无积屑瘤、积屑瘤生长、稳定和脱落等４种积屑瘤状态下的切削表面轮廓，选取幅值密

度函数（ＡＤＦ）、自相关函数（ＡＣＦ）和功率谱密度函数（ＰＳＤ）等数理统计函数，以及时间序列模型参数和

ＡＲ谱分析了ＰＣＤ刀具表面积屑瘤状态对于微细切削表面轮廓特征的影响规律。无积屑瘤和积屑瘤

稳定阶段，ＡＲ谱的谱峰分别出现在９１．７ｃ／ｍｍ和９３．７ｃ／ｍｍ处，与进给量的倒数比较接近；积屑瘤生

长和脱落状态阶段，谱峰出现的空间频率明显偏低，与进给量之间的对应关系不再显著。积屑瘤与切屑

之间的不规则接触将破坏微细切削表面轮廓空间结构的一致性；积屑瘤生长和脱落阶段获得的表面轮

廓的ＡＲ谱中存在明显的空间低频谱峰。
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