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基于等效子午面与互信息量的医学图像配准
卢振泰　冯衍秋　冯前进　陈武凡

（南方医科大学生物医学工程学院　广州　５１０５１５）

摘　要　提出了一种新的基于等效子午面和互信息量的三维医学图像快速配准算法———ＥＭＰＭＩ算法．传统的互
信息量的方法需要考虑整个三维数据的信息，计算复杂度大，无法满足临床需要．而本算法将三维数据的配准转化
为二维数据的配准，在保证精度的前提下，减少了配准所需时间．文中创新点在于利用主成分分析计算出图像的等
效子午面并将图像转化到标准坐标系下，从而将质心和等效子午面粗配准，精细配准时只需要对浮动图像进行微
小的调整计算等效子午面的互信息量，这就大大提高了配准速度，减少了陷入局部极值的可能．实验结果表明这种
先整体后局部的方法能准确、快速地处理图像刚性配准问题，特别适用于三维医学图像的配准．

关键词　等效子午面；互信息量；图像配准；主成分分析；局部极值
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１　引　言
医学图像配准［１２］是指对于一幅医学图像寻求

一种（或一系列）空间变换，使它与另一幅图像上的

对应点达到空间上的一致．这种一致是指人体上的
同一解剖点在两张图像上有相同的空间位置，配准
的结果应使两幅图像上所有的解剖点匹配．图像配
准的主要目的是去除或者抑制待配准图像和参考图
像之间几何上的不一致，包括平移、旋转和形变．它



是图像分析和处理的关键步骤，是图像对比、数据融
合、变化分析和目标识别的必要前提．多模态医学图
像配准是目前医学图像处理领域中的一个热点问
题，对于临床诊断和治疗有重要意义．医学图像可以
提供有病变组织或器官的大小、形状、空间关系等详
细信息，比如ＣＴ图像可以显示骨骼结构和组织密
度分布情况；ＭＲ图像和超声（ＵＳ）图像提供的则是
软组织的信息；ＰＥＴ，ＳＰＥＣＴ能反映人体的功能和
代谢信息．单一模态的图像往往不能提供医生所需
要的足够的信息，通常要将不同模态的图像融合在
一起，得到更丰富的信息以便了解病变组织或器官
的综合情况，从而做出准确的诊断或制订合适的治
疗方案．

目前已有多种图像配准方法，大体可以分为基
于图像特征和基于图像灰度的配准方法．基于图像
特征的方法一般通过寻找图像中比较明显的解剖结
构特征来计算变换参数，提取的特征包括点、线、边
缘和轮廓等．该方法计算效率比较高，但是配准的精
度取决于特征提取的准确性与否．大部分情况下，医
学图像特征点的位置比较复杂，很难进行准确的提
取．基于图像灰度的配准方法不需要提取特征点，而
是利用图像的灰度信息进行配准．由于充分利用了
全部的灰度信息，因此一般更容易得到较精确的配
准结果．其中互相关法、最小平方差法［１２］和互信息
量法［３］是几种常用的方法．互相关法一般实现起来
简单，但是计算代价庞大；最小平方差法对图像数据
的部分缺失和图像的背景噪声不是非常敏感，具有
较强的鲁棒性，但由于需要通过迭代搜寻最优参数，
故其执行效率也不是很高，而且其解严重依赖于初
始值的选择，不恰当的初始值往往会使解陷入局部
极值．互信息量技术是最近几年提出的进行多模态
图像配准的一种有效方法．它是一种自动的、基于像
素灰度的方法，它不需要选择标志点或提取图像特
征，不需要假设图像中的灰度值存在某种线性关系，
因而在世界范围内得到广泛应用，特别是医学图像
处理领域．

本文考虑到以上问题，提出了一种新的特征和
灰度相结合的算法———基于等效子午面与互信息量
的快速三维医学图像配准算法．该算法综合了基于
特征和基于灰度配准算法快和准的优点，将图像的
轮廓看作数据点集合，利用主成分分析找出图像的
等效子午面并将其转化到标准坐标系下，使等效子
午面与犡犢平面重合，从而完成了粗配准；精细配准

时只需要对浮动图像进行较小的调整计算犡犢平面
的互信息量，这就大大提高了配准速度，减少了陷入
局部极值的可能．

２　等效子午面
对于三维医学图像而言，由于是无标记配准，所

以无法利用标记点实现快速配准．而如果利用整个
三维数据的信息，计算复杂度太大，无法满足临床要
求．能否找到三维空间中的一个“特殊”平面，将三维
数据的配准简化为二维数据的配准，从而在保证精
度的前提下，提高配准的速度？

我们知道子午面是地理学中的一个重要概念，
它是过地球南北两极所确定的轴线（地轴）的平面，
地球的运动可以通过子午面来表示．推而广之，对于
任意曲线，绕曲线端点所确定的轴线旋转３６０°都可
以形成一个三维体，而过轴线的平面即为该三维物
体的子午面，三维物体的运动可以简化为子午面的
运动．对于医学图像，由成像设备产生的断层序列图
像也可以重建为三维体，但该三维物体一般是非常
不规则的，故不能求取一般意义上的子午面．为此本
文提出了等效子午面的概念，从而可以利用等效子
午面来表示三维物体的运动．

定义１．　对于断层序列图像重建出的三维体，
分别求出其第一主轴和与之正交的第二主轴，而由
第一主轴和第二主轴所确定的平面称之为等效子
午面．

对于二维平面上的点列，可以利用主成分分
析［４６］的方法找出点列的第一主轴和第二主轴．第一
主轴为穿过点集的最好直线，即点集中所有的点到
该直线的距离的平方和最小．与之正交的直线即为
第二主轴，如图１（ａ）所示．在三维空间中，第一主轴
和第二主轴，确定了一个平面，它满足集合中所有点
到这个平面的垂直距离的平方和最小，即等效子午
面，如图１（ｂ）所示．由于三维医学图像一般是非常
不规则的，所以等效子午面是唯一确定的．本文利用
图像的“特征点”信息，确定一个“虚拟”的平面，这个
平面可以表征整个三维刚性物体的运动，从而可以
快速、有效地进行物体的粗配准．该方法实质上是利
用主成分分析进行降维，因而不可避免地会造成信
息的丢失，但丢失的信息对确定等效子午面没有影
响，所以对配准结果也没有影响．
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图１　数据点集及主轴（分别用第一主轴、第二主轴和第三主轴表示）

　　三维图像的配准关键是寻找图像的等效子午
面．首先将图像二值化，找出待配准物体所在的
区域，则区域内点集可以表示为三维向量犡＝
｛（狓犻，狔犻，狕犻）Ｔ｜犻＝１，２，…，狀｝，这里狓犻，狔犻，狕犻是狓轴、
狔轴和狕轴方向的坐标值．点集的均值狌即为图像
的中心：

狌＝１狀∑
狀

犻＝１
犡犻 （１）

协方差矩阵犆表示为
犆＝１狀∑

狀

犻＝１
犡犻犡Ｔ犻－狌狌Ｔ （２）

对协方差矩阵犆进行特征值分解，得到特征向
量矩阵犈和特征值矩阵犞．犈的第一行为最大特征
值对应的特征向量，最后一行为最小特征值对应的
特征向量．则有

犢＝犈（犡－狌） （３）

该式称为主成分变换（ＰＣＡｔｒａｎｓｆｏｒｍ）．它的
作用是以点集的中心为原点，以协方差矩阵犆的特
征向量所指方向为狓轴、狔轴和狕轴的方向建立一
个新的坐标系统，将物体沿着自身的主轴对准，从而
等效子午面与犡犢平面重合．该变换实质上是一种
旋转变换，犈即为旋转矩阵．如果主轴与狓轴、狔轴
和狕轴的夹角分别为θ狓、θ狔和θ狔，则有

犚＝犚狓（θ狓）·犚狔（θ狔）·犚狕（θ狕） （４）
从而可以得到

θ狔＝ａｒｃｓｉｎ（犲３１），
θ狓＝ａｒｃｓｉｎ（－犲３２／ｃｏｓθ狔），
θ狕＝ａｒｃｓｉｎ（－犲２１／ｃｏｓθ狔） （５）

图２是用头部三维模型说明主成分变换的过
程．图２（ａ）是一头部三维图像，（ｂ）为旋转后图像，
分别用浅色和深色表示．（ｃ）为（ａ）和（ｂ）叠加后图

图２　头部三维模型及其变换后的结果
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像．（ｄ），（ｅ）分别为（ａ）和（ｂ）进行主成分变换后的结
果，（ｆ）为（ｄ）和（ｅ）叠加后图像．从图中可以看出主
成分变换是先将图像的中心移到直角坐标系的原
点，然后将主轴旋转至狓轴、狔轴和狕轴．

３　基于等效子午面的互信息量配准
３．１　互信息量

互信息是信息论中的一个测度，用来度量两个
随机变量之间的相似性［３］．在多模态医学图像配准
问题中，虽然两幅图像来源于不同的成像设备，但是
它们基于人体共同的解剖信息，所以当两幅图像的
空间位置完全一致时，它们的对应像素的灰度互信
息达到最大值，即一幅图像表达的关于另外一幅图
像的信息最多．这个信息就是互信息量．对于给定图
像犃和图像犅，它们的熵和联合熵定义为

犎（犃）＝－∑犪犘犃（犪）ｌｏｇ犘犃（犪） （６）

犎（犅）＝－∑犫犘犅（犫）ｌｏｇ犘犅（犫） （７）

犎（犃，犅）＝－∑犪，犫犘犃犅（犪，犫）ｌｏｇ犘犃犅（犪，犫）（８）
其中犘犃，犘犅，犘犃犅分别为犃，犅的概率分布和联合概
率分布，可以通过归一化各自的灰度直方图和联合
灰度直方图而得到．互信息量定义为

犕犐（犃，犅）＝犎（犃）＋犎（犅）－犎（犃，犅）（９）
作为一种相似性测度，互信息量取得了巨大的成功，
特别在医学图像领域．互信息配准方法目前被公认
为是配准精度和鲁棒性最好的回溯性配准方法之
一［７８］．
３．２　二值化

二值化在本算法中起到了很大的作用，因为通
过二值化得到的区域的形状直接影响到后面求取变
换参数的速度与精度．本文结合Ｏｔｓｕ算法［９］和最大
互信息量算法，提出了一种新的改进算法．首先利用
Ｏｔｓｕ算法求出全局阈值作为初值，然后在初值附近
搜索，计算原图像与二值化图像的互信息量，当互信
息量最大时的阈值即为最优值．这种方法不仅考虑
到图像的灰度分布，而且考虑到像素的空间关联信
息以及分割图像与原图像之间的内在联系．所以对
于照明不均匀、有突发噪声，或者背景灰度变化比较
大的图像都能够得到较好的结果．
３．３　基于等效子午面的配准

由于同一病人，不同模态的图像都有相似的外
轮廓，因而等效子午面也基本相同．等效子午面是三

维数据中一个非常特别的平面，集合中每一点到该
平面的距离的平方和最小，该平面也是唯一确定的．
从而两个三维图像的配准可以简化为等效子午面的
对准，即等效子午面互信息量最大时就说明图像完
全对准．

本文提出的先整体后局部的方法由于先在整体
上对图像进行了粗配准，使得图像已经基本对齐，从
而避免了陷入局部极值的可能性．精确配准时等效
子午面上的信息量已经完全可以满足统计分析的需
要，与计算整个三维数据的互信息量相比，这就大大
减少了计算量．

一般优化算法的缺点是当两幅图像有较大的平
移和旋转时，计算时间比较长且容易陷入局部极值，
出现误配．为了解决这一问题，本算法利用主成分分
析精确确定等效子午面的位置，并将其移动到三维
图像的中间层，即犡犢平面，如图３所示．从而方便
计算互信息量．

图３　经ＰＣＡ变换后等效子午面的位置

由于变换后的图像的中心和等效子午面已经基
本对齐，这时只需要将一幅图像固定作为参考图像，
另外一幅作为浮动图像在较小的范围内调整图像的
平移量和旋转角度，计算调整后图像的中间层与参
考图像中间层的互信息量．通过优化算法找出达到
最大互信息量时的变换参数．这样就减少了陷入局
部极值的可能性．
３．４　新算法描述

本文算法主要步骤描述如下，算法流程见图４．
１．给定待配准图像犃，犅，对其进行二值化，得到向量

表示；
２．分别计算犃，犅的质心和协方差矩阵；
３．计算ＰＣＡ变换；
４．利用ＰＣＡ变换将原图像转化到标准坐标系下，完成

粗配准；
５．小范围内调整浮动图像的位置，计算中间层（等效子

午面）的互信息量．通过优化算法求出变换参数，互信息量最
大时图像完全配准．
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图４　算法流程图

４　实验结果
我们通过四组的实验，将新算法（记作ＥＭＰ

ＭＩ）与基于互信息量的方法（记作ＭＩ）在配准精度
和运行时间上进行比较．优化算法均采用ＰＯＷＥＬＬ
算法［１０］，初始参数设置为零，搜索顺序为（狋狓，狋狔，θ狕，
θ狓，θ狔，狋狕）．利用直方图估计概率密度分布时采用
６４位灰度级，则可在速度和精度上均达到较好
效果，故本文所有实验均采用６４位灰度级．用
Ｍａｔｌａｂ７．０在ＰＣ机上（Ｐ４３．０ＧＨｚＣＰＵ，５１２ＭＢ
内存，ＷｉｎｄｏｗｓＸＰＳＰ２操作系统）进行了实验，分
别对不同模态的三维图像进行配准．对于已经配准
的两幅图像中的一幅作为目标图像，另一幅作为源
图像．将源图像先绕狓，狔和狕轴分别进行旋转（单
位：度），再沿狓，狔和狕轴分别进行平移（单位：像
素）．旋转角度和平移量是随机产生的．如果计算出
的变换参数与真实值相差１个像素或１度，即认为
配准成功，每套数据进行１００次实验，配准成功的次
数与实验总数的比值即为成功率．
４．１　模拟脑部犕犚图像的配准

ＭＲＴ１加权和ＭＲＰＤ加权ＭＲ图像，大小均
为１８１×２１７×１８１，像素大小为１．０ｍｍ３．图像取自
ＢｒａｉｎＷｅｂ（ｗｗｗ．ｂｉｃ．ｍｎｉ．ｍｃｇｉｌｌ．ｃａ／ｂｒａｉｎｗｅｂ），如
图５所示．

ＭＲＰＤ图像作为目标图像，ＭＲＴ１图像作为
源图像，本实验中旋转角度和平移量满足［－１０，１０］
均匀分布．表１为实验结果，分别为运行时间（单位：
ｍｉｎ）和成功率．

图５　实验数据
表１　配准结果

算法 时间／ｍｉｎ 成功率／％
ＭＩ

ＥＭＰＭＩ
１０．１４
３．６９

１００
１００

从实验结果中可以看出对模拟数据进行较小的
变形时，两种算法均可以达到１００％成功率，但
ＥＭＰＭＩ算法所用时间较少，执行效率为ＭＩ算法
的２．７倍．
４．２　同一病人脑部犕犚犜１加权与犜２加权图像的

配准
图像取自ＢＩＳ医学图像库，该图像库提供各种疾

病的影像资料（ｈｔｔｐ：／／ｎｏｖａ．ｎｌｍ．ｎｉｈ．ｇｏｖ／Ｍａｙｏ），
供医生学习参考．本实验中所用图像为一脑部患有
肿瘤的病人的Ｔ１加权和Ｔ２加权ＭＲ图像，已经由
专家配准好．其中Ｔ１图像大小为２５６×２５６×６２，像
素大小为０．９３７×０．９３７×３．０ｍｍ，Ｔ２图像大小为
２５６×２５６×６２，像素大小为０．９３７×０．９３７×１．５ｍｍ．
将Ｔ１图像进行平移和旋转，平移量和旋转角度满
足［－２０，２０］均匀分布．实验结果见表２．

表２　配准结果
算法 时间／ｍｉｎ 成功率／％
ＭＩ

ＥＭＰＭＩ
２５．１６
７．０４

９４
９６

ＥＭＰＭＩ方法的成功率为９６％，而ＭＩ方法的成
功率为９４％，运行时间为ＥＭＰＭＩ方法的３．６倍．

图６是利用ＥＭＰＭＩ算法配准后的结果，由上
至下分别为Ｔ１、Ｔ２图像和将Ｔ２边缘加到Ｔ１后的
图像．从左到右依次为第２４，２８，３２层横断面．
４．３　同一病人脑部犕犚图像与犘犈犜图像的配准

所用图像取自ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｃｓ．ｔｕｔ．ｆｉ／ｋｕｒｓｓｉｔ．
已经由专家配准好，见图７，由上至下分别为ＭＲ和
ＰＥＴ图像，从左到右依次为横断面、矢状面和冠状
面．ＭＲ图像大小为１２８×１２８×６３，像素大小为
２．１×２．１×２．４ｍｍ，ＰＥＴ图像大小为１２８×１２８×
６７，像素大小为２．１×２．１×２．４ｍｍ．

由于ＰＥＴ图像成像质量差，空间分辨率比较
低，与前两组实验相比有一定困难．为了避免出现误
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图６　ＥＭＰＭＩ算法配准结果

图７　实验所用图像：ＭＲ（第１行）和ＰＥＴ（第２行）图
像，从左到右依次为横断面、矢状面和冠状面

配的情况，我们计算等效子午面及其它两个与之垂
直的平面的互信息量，即计算犡犢平面、犡犣平面和
犢犣平面的互信息量．对ＰＥＴ图像进行平移和旋转．
平移量满足［－１０，１０］均匀分布，旋转角度满足
［－２０，２０］均匀分布．实验结果见表３．

表３　配准结果
算法 时间／ｍｉｎ 成功率／％
ＭＩ

ＥＭＰＭＩ
１１．６８
４．６１

９０
９２

由配准结果可以看出对于分辨率较低的ＰＥＴ
图像ＥＭＰＭＩ算法仍然能够达到较好的效果，成功
率为９２％，高于ＭＩ算法的成功率．而所用时间约为
ＭＩ算法的１／３．
４．４　同一病人脑部犕犚图像与犛犘犈犆犜图像的配准

图像取自ＢＩＳ医学图像库（ｈｔｔｐ：／／ｎｏｖａ．ｎｌｍ．

ｎｉｈ．ｇｏｖ／Ｍａｙｏ）．见图８，由上至下分别为ＭＲ和
ＳＰＥＣＴ图像，从左到右依次为横断面、矢状面和冠
状面．ＭＲ图像和ＳＰＥＣＴ图像已经由专家配准好．
图像大小均为２５６×２５６×１２４，像素大小为０．９３７×
０．９３７×１．５ｍｍ．

图８　实验所用图像：ＭＲ（第１行）和ＳＰＥＣＴ（第２行）
图像，从左到右依次为横断面、矢状面和冠状面

为了避免出现误配的情况，该组实验仍然计算
等效子午面及其它两个与之垂直的平面的互信息
量．对ＳＰＥＣＴ图像进行平移和旋转．平移量满足
［－２０，２０］均匀分布，旋转角度满足［－１０，１０］均匀
分布．实验结果见表４．

表４　配准结果
算法 时间／ｍｉｎ 成功率／％
ＭＩ

ＥＭＰＭＩ
３６．６０
８．４３

７５
９２

通过比较可以看出ＥＭＰＭＩ算法在精度和速
度上具有较为明显的优势．利用ＭＩ算法配准时成
功率比较低，仅为７５％，而利用ＥＭＰＭＩ算法配准
成功率为９２％，所用时间是ＭＩ算法的２３％．

５　结　论
本文首次提出了等效子午面的概念并将其应用

到三维医学图像的配准中．首先利用主成分分析的
方法确定等效子午面完成粗配准，然后计算等效子
午面上的互信息量进行精确配准．从实验结果可以
看出，这种先整体后局部的方法能够准确、快速地处
理刚性配准问题，特别适用于三维医学图像的配准．
但当图像数据存在缺失或有较大变形时，得到的等
效子午面往往不能代表原三维物体的运动，因而容
易导致误配．对于这一类情况我们还需进一步研究，
以改善该方法的通用性．

６１６１ 计　　算　　机　　学　　报 ２００９年



参考文献

［１］ＡｎｔｏｉｎｅＭａｉｎｔｚＪＢ，ＶｉｅｒｇｅｖｅｒＭＡ．Ａｓｕｒｖｅｙｏｆｍｅｄｉｃａｌｉｍ
ａｇｅｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎ．ＭｅｄｉｃａｌＩｍａｇｅＡｎａｌｙｓｉｓ，１９９８，２（１）：１３６

［２］ＺｉｔｏｖａＢ，ＦｌｕｓｓｅｒＪ．Ｉｍａｇｅｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎｍｅｔｈｏｄｓ：Ａｓｕｒｖｅｙ．
ＩｍａｇｅａｎｄＶｉｓｉｏｎＣｏｍｐｕｔｉｎｇ，２００３，２１（１１）：９７７１０００

［３］ＭａｅｓＦ，ＣｏｌｌｉｇｎｏｎＡ，ＶａｎｄｅｒｍｅｕｌｅｎＤｉｒｋｅｔａｌ．Ｍｕｌｔｉｍｏｄａｌ
ｉｔｙｉｍａｇｅｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎｂｙｍａｘｉｍｉｚａｔｉｏｎｏｆｍｕｔｕａｌｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ．
ＩＥＥＥＴｒａｎｓａｃｔｉｏｎｓｏｎＭｅｄｉｃａｌＩｍａｇｉｎｇ，１９９７，１６（２）：１８９
１９８

［４］ＡｌｐｅｒｔＮＭ，ＢｒａｄｓｈａｗＪＦ．Ｐｒｉｎｃｉｐａｌａｘｅｓｔｒａｎｓｆｏｒｍａｔｉｏｎ：
Ａｍｅｔｈｏｄｆｏｒｉｍａｇｅｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎ．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＮｕｃｌｅａｒＭｅｄｉ
ｃｉｎｅ，１９９０，３１（１０）：１７１７１７２２

［５］ＢｕｌｏｗＨ，ＤｏｏｌｅｙＬ，ＷｅｒｍｓｅｒＤ．Ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆｐｒｉｎｃｉｐａｌ
ａｘｅｓｆｏｒｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎｏｆＮＭＲｉｍａｇｅ．ＰａｔｔｅｒｎＲｅｃｏｇｎｉｔｉｏｎ
Ｌｅｔｔｅｒｓ，２０００，２１（４）：３２９３３６

［６］ＧｏｎｚａｌｅｓＲａｆａｅｌＣ，ＷｏｏｄｓＲｉｃｈａｒｄＥ．ＤｉｇｉｔａｌＩｍａｇｅＰｒｏｃｅｓｓ
ｉｎｇ．Ｂｏｓｔｏｎ：ＰｒｅｎｔｉｃｅＨａｌｌ，２００２

［７］ＳｔｕｄｈｏｌｍｅＣ，ＨｉｌｌＤＬ，ＨａｗｋｅｓＤＪ．Ａｕｔｏｍａｔｅｄｔｈｒｅｅ
ｄｉｍｅｎｓｉｏｎａｌｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎｏｆｍａｇｎｅｔｉｃｒｅｓｏｎａｎｃｅａｎｄｐｏｓｉｔｒｏｎ
ｅｍｉｓｓｉｏｎｔｏｍｏｇｒａｐｈｙｂｒａｉｎｉｍａｇｅｓｂｙｍｕｌｔｉｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎｏｐｔｉｍｉ
ｚａｔｉｏｎｏｆｖｏｘｅｌｓｉｍｉｌａｒｉｔｙｍｅａｓｕｒｅｓ．ＭｅｄｉｃａｌＰｈｙｓｉｃｓ，１９９７，
２４（１）：２５３５

［８］ＣａｒｒｉｌｌｏＡ，ＤｕｅｒｋＪＬ，ＬｅｗｉｎＪＳ，ＷｉｌｓｏｎＤＬ．Ｓｅｍｉａｕｔｏ
ｍａｔｉｃ３ＤｉｍａｇｅｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎａｓａｐｐｌｉｅｄｔｏｉｎｔｅｒｖｅｎｔｉｏｎａｌＭＲＩ
ｌｉｖｅｒｃａｎｃｅｒｔｒｅａｔｍｅｎｔ．ＩＥＥＥＴｒａｎｓａｃｔｉｏｎｓｏｎＭｅｄｉｃａｌＩｍａ
ｇｉｎｇ，２０００，１９（３）：１７５１８５

［９］ＯｔｓｕＮ．Ａｔｈｒｅｓｈｏｌｄｓｅｌｅｃｔｉｏｎｍｅｔｈｏｄｆｒｏｍｇｒａｙｌｅｖｅｌｈｉｓｔｏ
ｇｒａｍｓ．ＩＥＥＥＴｒａｎｓａｃｔｉｏｎｓｏｎＳＭＣ，１９７９，９（１）：６２６６

［１０］ＺｈｕＹａｎｇＭｉｎｇ，ＣｏｃｈｏｆｆＳｔｅｖｅｎＭ．Ｌｉｋｅｌｉｈｏｏｄｍａｘｉｍｉｚａｔｉｏｎ
ａｐｐｒｏａｃｈｔｏｉｍａｇｅｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎ．ＩＥＥＥＴｒａｎｓａｃｔｉｏｎｓｏｎＩｍａｇｅ
Ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ，２００２，１１（１２）：１４１７１４２６

犔犝犣犺犲狀犜犪犻，ｂｏｒｎｉｎ１９８１，Ｐｈ．Ｄ．，
ｌｅｃｔｕｒｅｒ．Ｈｉｓｃｕｒｒｅｎｔｒｅｓｅａｒｃｈｉｎｔｅｒｅｓｔｓ
ｉｎｃｌｕｄｅｍｅｄｉｃａｌｉｍａｇｅｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎａｎｄ
ｆｕｓｉｏｎ．

犉犈犖犌犢犪狀犙犻狌，ｂｏｒｎｉｎ１９７７，Ｐｈ．Ｄ．，ｌｅｃｔｕｒｅｒ．Ｈｉｓ

ｃｕｒｒｅｎｔｒｅｓｅａｒｃｈｉｎｔｅｒｅｓｔｓｉｎｃｌｕｄｅｍｅｄｉｃａｌｉｍａｇｅａｎａｌｙｓｉｓ．
犉犈犖犌犙犻犪狀犑犻狀，ｂｏｒｎｉｎ１９７４，Ｐｈ．Ｄ．，ａｓｓｏｃｉａｔｅｐｒｏ

ｆｅｓｓｏｒ．Ｈｉｓｒｅｓｅａｒｃｈｉｎｔｅｒｅｓｔｓｉｎｃｌｕｄｅｍｅｄｉｃａｌｉｍａｇｅｐｒｏｃｅｓｓ
ｉｎｇａｎｄｍｅｄｉｃａｌｉｍａｇｅｓｅｑｕｅｎｃｅｃｏｄｉｎｇ．

犆犎犈犖犠狌犉犪狀，ｂｏｒｎｉｎ１９４９，ｐｒｏｆｅｓｓｏｒ，Ｐｈ．Ｄ．ｓｕｐｅｒ
ｖｉｓｏｒ．Ｈｉｓｒｅｓｅａｒｃｈｉｎｔｅｒｅｓｔｓｉｎｃｌｕｄｅｉｍａｇｅｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ，ｐａｔ
ｔｅｒｎｒｅｃｏｇｎｉｔｉｏｎ，Ｇｉｂｂｓｒａｎｄｏｍｆｉｅｌｄａｎｄｇｅｎｅｒａｌｉｚｅｄｆｕｚｚｙ
ｓｅｔｔｈｅｏｒｙ．

犅犪犮犽犵狉狅狌狀犱
ＴｈｉｓｗｏｒｋｗａｓｓｕｐｐｏｒｔｅｄｉｎｐａｒｔｂｙｔｈｅＮａｔｉｏｎａｌＢａｓｉｃ

ＲｅｓｅａｒｃｈＰｒｏｇｒａｍｏｆＣｈｉｎａ（９７３Ｐｒｏｇｒａｍ）ｏｆＣｈｉｎａｕｎｄｅｒ
ｇｒａｎｔＮｏ．２００３ＣＢ７１６１０３，ｔｈｅＮａｔｉｏｎａｌＮａｔｕｒａｌＳｃｉｅｎｃｅ
ＦｏｕｎｄａｔｉｏｎｏｆＣｈｉｎａｕｎｄｅｒｇｒａｎｔＮｏ．３０７３００３６ａｎｄｔｈｅ
ＧｕａｎｇｄｏｎｇＰｒｏｖｉｎｃｉａｌＮａｔｕｒａｌＳｃｉｅｎｃｅＦｏｕｎｄａｔｉｏｎｏｆＣｈｉｎａ
ｕｎｄｅｒｇｒａｎｔＮｏ．０６３０１３０４．Ｉｎｔｈｅｓｅｐｒｏｊｅｃｔｓ，ｍｅｄｉｃａｌｉｍａｇｅｓ
ａｎｄｅｌｅｃｔｒｏｐｈｙｓｉｏｌｏｇｉｃａｌｓｉｇｎａｌｓａｒｅｔｈｅｍａｉｎｒｅｓｅａｒｃｈｆｏｃｕ
ｓｅｓ，ｗｈｉｃｈａｒｅａｌｓｏｋｅｙｐｒｏｂｌｅｍｓｉｎｔｈｅｃｕｒｒｅｎｔｆｉｅｌｄｏｆｍｅｄｉ
ｃａｌｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ．Ｔｈｅｒｅｓｅａｒｃｈｏｕｔｃｏｍｅｓｏｆｔｈｅ
ｐｒｏｊｅｃｔｎｏｔｏｎｌｙｅｎｒｉｃｈｅｓｔｈｅｃｏｎｔｅｎｔｏｆｌｉｆｅｓｃｉｅｎｃｅａｎｄｉｎｆｏｒ
ｍａｔｉｏｎｓｃｉｅｎｃｅ，ａｎｄｐｒｏｍｏｔｅｔｈｅｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔｏｆｔｈｅｓｅｆｉｅｌｄｓ，
ｂｕｔａｌｓｏｂｅｃｏｍｅａｋｉｎｄｏｆｎｅｗｋｎｏｗｌｅｄｇｅｅｃｏｎｏｍｙｉｎｐｏｓｔ
ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇｓｏｆｔｗａｒｅｏｆｍｅｄｉｃａｌｃｌｉｎｉｃａｌｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ．Ｅｓｐｅｃｉａｌ

ｌｙ，ｉｔｗｉｌｌｐｒｏｖｉｄｅｎｅｗｉｎｔｅｌｌｅｃｔｕａｌｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓｆｏｒｉｎｄｅｐｅｎｄｅｎｔ
ｌｙｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔｏｆｍｅｄｉｃａｌｉｍａｇｉｎｇｅｑｕｉｐｍｅｎｔｓｉｎＣｈｉｎａ．

Ｔｈｅｒｅｓｅａｒｃｈｇｒｏｕｐ’ｓｉｎｔｅｒｅｓｔｓｉｎｃｌｕｄｅｉｍａｇｅｕｎｄｅｒ
ｓｔａｎｄｉｎｇａｎｄａｎａｌｙｓｉｓ，ｉｍａｇｅｓｅｇｍｅｎｔａｔｉｏｎ，ｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎａｎｄ
ｍｅｄｉｃａｌｉｍａｇｅｃｏｍｐｕｔｉｎｇ．Ｔｈｅｇｒｏｕｐｈａｓｐｒｏｐｏｓｅｄｓｏｍｅｎｏ
ｖｅｌａｌｇｏｒｉｔｈｍｓａｂｏｕｔｉｍａｇｅｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎ，ｓｕｃｈａｓｅｌａｓｔｉｃｒｅｇｉｓ
ｔｒａｔｉｏｎａｌｇｏｒｉｔｈｍｏｆｍｅｄｉｃａｌｉｍａｇｅｂａｓｅｄｏｎｔｈｅｐｒｉｏｒｋｎｏｗｌ
ｅｄｇｅａｎｄＭａｒｋｏｖＲａｎｄｏｍＦｉｅｌｄｍｏｄｅｌ，ａｎｅｗｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎ
ｍｅｔｈｏｄｂａｓｅｄｏｎｃｏｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅｍｕｔｕａｌｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ，ｅｔｃ．Ａｎｄ
ａｆａｓｔ３Ｄｍｅｄｉｃａｌｉｍａｇｅｒｅｇｉｓｔｒａｔｉｏｎａｌｇｏｒｉｔｈｍｂａｓｅｄｏｎ
ｅｑｕｉｖａｌｅｎｔｍｅｒｉｄｉａｎｐｌａｎｅａｎｄｍｕｔｕａｌｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｉｓｐｒｅｓｅｎｔｅｄ
ｉｎｔｈｅｐａｐｅｒ．

７１６１８期 卢振泰等：基于等效子午面与互信息量的医学图像配准


