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引言

病理变化一般都伴随着组织硬度的变化，组织硬度变

化可以从另一个角度反映肿瘤的活性。乳腺导管癌约比正

常皮下脂肪组织硬 23 dB，浸润性癌症有 28 dB ；在前列腺

癌方面，癌症组织硬度比正常组织高 10 dB 以上。目前临

床上大部分医学影像设备主要是对体内组织结构进行成像，

有时候医生只依靠反映组织结构信息的图像，是无法做

出最终的诊断的。检查组织软硬程度的传统方式为手工触

诊，然而手工触诊一般仅限于身体浅表处病灶的检测，而

位于身体深部的肿块几乎不能通过手工触诊来检测，而且

检测结果在很大程度上依赖于医师的主观判断。超声弹性

成像这一概念最早是由 Ophir 等 [1-2] 于 1991 提出的，通过

外部或内部激励使组织产生微小形变，计算压缩前后回波

信号互相关系数，得到位移分布，通过计算位移梯度得到

局部组织应变。目前，根据所施加压缩形变的激励方式不

同，可以将超声弹性成像分为静态弹性成像和动态弹性成 

像 [3-4]，准静态超声弹性成像技术由于实现简单，不需要额
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组织横向形变所带来的去相关；最后采用最小二乘法对位移场进行计算获得了组织的轴向应变。

本文利用仿真数据对算法进行了验证，并且定性分析了不同压缩量下的算法的性能。实验结果表

明，本论文中提出的零相位和光流法的混合超声弹性成像算法所得纵向位移图和纵向应变图与有

限元结果基本一致，证明了算法的正确性。
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外的辅助设备，而且易于实时成像，因此一直以来是弹性

成像领域的研究热点。目前，超声弹性成像技术在国内还

仍处于理论研究阶段，研究水平和国外还有很大的差距，

其原因主要在于国内的许多研发单位无法获得进行弹性评

估所需的射频回波数据。因此提高我国超声弹性成像技术

的研发水平，在临床上普及具备该功能的超声诊断设备，

探索和扩大其应用范围，对于提高我国医疗水平具有十分

重要的意义。

1  材料与方法

1.1 一般资料

在超声弹性成像算法研究中，可供研究的数据一般有

3 种来源 ：① 通过仿真软件得到射频仿真数据 ；② 仿体数

据，通过制作得到的仿体，利用超声射频回波信号采集系

统获取 ；③ 在体数据，从实际的病患某些器官组织获得数

据。仿真数据由于组织结构简单，而且包裹物和嵌入物弹

性模量可以根据需求设置，适合用于评价算法性能。本次

实验为了得到仿真数据，设计开发了用于超声弹性成像的

射频回波信号仿真系统。利用 Matlab 建立了组织仿体模型，

产生散射点，并利用 Comsol 软件对相应的组织模型进行有

限元分析，得到相应压缩量下组织的应变和位移分布，从

而计算出仿体模型在被压缩后各散射点的位置分布 [5-9]，流

程图，见图 1。

有限元分析方法应用在生物力学中，可以模拟出复杂

的生物组织并对各部分结构有更加深入的研究，本文就是

利用有限元方法来模拟人体中有肿瘤或者囊肿的病变部位。

通过有限元分析和求解，将经过网格划分后的仿体模型进行

有限元分析求解，得到相应的仿真结果。图 2 给出了 1% 压

缩量下，一个嵌入物仿体模型的仿真位移图和轴向应变图， 

并以伪彩色显示。图 2a、2b 分别是三维位移图和应变图。

1.2 实验方法

本文利用计算机仿真的射频回波信号对混合算法的性

能进行了定性分析，算法实现的硬件平台为 Dell T5600 图

形工作站，6 核 CPU，主频 2.0 GHz，内存 4 GB，编程语

言为 Matlab R2014a。算法主要参数设置如下 ：零相位法窗

长 129，窗间间隔 16，迭代次数 5 次，光流法平滑项因子

α=640。

初始位移场的获得，利用 Field-II 获得的压缩前后的射

频回波数据，将每一条扫描线压缩前的射频数据按每隔 16

个数据点设置为一个窗口，压缩后的射频数据的轴向窗口

长度要大于压缩前的窗口，并且加上上一次迭代得到的位

移偏移量，每隔一个窗口计算一次压缩前射频数据与压缩

后的射频数据的复数互相关，在零相位时得到压缩前后射

频数据的位移。

零相位迭代算法其中一条扫描线的某一窗口的位移求

解示意图（图 3）。迭代次数少得到的零相位对应下的位

移不精确，迭代次数太多影响计算效率，在本文介绍的

零相位迭代算法中设置迭代次数为 50[10-11]。从图中可以看

出，虽然相位逐渐逼近零相位但是并没有达到零相位，但

位移与相位已呈现出线性关系，本文基于这一点提出了对

相位与位移进行线性拟合，减少迭代次数，进行 5 次迭代

并保存每次迭代所得到的压缩前后射频数据的位移与相位。

设相位为 y，位移为 x，对 5 次迭代的结果进行直线拟合

y=kx+b 求得斜率与截距，在零相位时可以求得压缩前后射

频数据的位移 x=-b/k，较之于之前的 50 次迭代次数可以得

到较好的位移结果并且节省了几倍的时间。

零相位迭代算法即没有做任何噪声处理并且没有考虑

图1 仿真流程图

图2 仿体模型
注：a.仿真位移图；b.轴向应变图。

a

b
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组织位移的连续性，因而得到的位移场噪声比较明显，光

流法本身有平滑机制，所以本文采用直接利用零相位迭代

算法得到的位移作为光流法的初始值 [12]。

应变是对得到的位移场进行数值差分进行的，这种梯

度运算对位移估计噪声有放大的作用，最小二乘应变估计

实现的目标是控制噪声进一步放大，在实现上采用分段线

性曲线拟合所估计得到的位移场 [13-14]。

2  结果

2.1 仿真数据结果分析

组织受压后，压缩后的射频数据中每个点的位移都会

发生一定程度的变化，通过 Matlab 画出 129 条扫描线中

的第 60 条扫描线的位移图（图 4）。图 4a 中纵坐标是位移

量，横坐标为射频数据的点数。截取射频数据 6500 个点，

在 1/100 压缩量的仿真数据中，可能存在的最大位移是 -60，

组织受压后，各个点都有相应的位移变化，由于仿真数据

中中间区域是球形囊肿，弹性模量一致所以在扫描线中的

中间区域表现为位移基本一致 ；而图 4b 中，采用零相位

与光流法的混合算法抗噪能力强，得到的单条扫描线的位

移图没有毛刺，位移随组织深度增加而加大，同时外基质

在外力作用下位移变化较快，而嵌入物部分位移变化缓慢，

由此可以验证实验结果与理论分析一致，证明了算法的有

效性。由图 4a 可以看出，经典的零相位法由于没有位移连

续性的约束，结果容易受到信号去相关因素的影响，缺乏

抗噪能力，因此位移曲线存在着大量的噪声 ；而本文提出

的算法获得的位移曲线非常平滑，如图 4b 所示，具有很好

的抗噪声能力。图 4c～d 为 1% 压缩量下，零相位迭代算

法与本文算法得到的纵向位移图，图中蓝色代表位移较大，

红色代表位移小 [15-17]。图 4c 中虽然噪声明显但依然可以清

晰的看到在图形中间与仿体中间嵌入物的区域，零相位迭

代算法依赖于算法中上一次计算的结果，因为最开始的初

始位移并没有引入先验值，而迭代算法每经过一次迭代又

会放大一次错误，所以位移图中出现一些跳变。在零相位

与光流法的混合算法中，首先通过零相位迭代算法得到位

移场，代入光流法中进行计算得到最后的精确位移。

2.2 最小二乘法应变图

本文是对离散位移场进行局部最小二乘拟合来计算应

变场，针对 1%、2% 及 4% 等不同压缩量下获得的应变场

与经典的零相位法进行了分析和比较。1% 压缩量不同算法

纵向应变图有限元仿真的应变图对比，见图 5 ；2% 压缩量

的不同算法的纵向应变图对比，见图 6 ；本文所采用的零相

位与光流法结合的方法在 2% 压缩量的条件下，运算速度与

去除应变图噪声的优势明显好于零相位迭代算法 ；4% 压缩

图3 位移-相移图

图4 129条扫描线中的第60条扫描线的位移图
注：a.零相位迭代法图；b.零相位与光流法的混合算法；c.零
相位迭代法；d.零相位与光流法的混合算法。

a

b

c

d
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量不同算法的纵向应变图对比，见图7。从图7中可以看出4%

压缩量的应变图，当应变较大时尤其在边缘处，检测结果较

差，因为在大压缩量的情况下，边缘形变大，窗口的相位匹

配不准确而且零相位迭代法的初值依赖于上次迭代的结果，

导致位移估计错误得不到理想的应变图，但与零相位迭代

算法相比，本文的混合算法有更高的精确度，这也是使用

光流法对零相位迭代算法进行横向位移修正的优势所在。

2.3 仿真数据结果分析

从仿真结果与算法运行结果对比，嵌入物大小清晰可

辨 ；周围基质处颜色区域分布大致相似，基本上验证了算

法的可行性，以及对噪声的抑制功能。基于零相位与光流

法的混合算法每次运行都可以得到相同的实验结果说明了

具有可靠的实验重复性，在实际的临床应用中，实时显示

是一个重要需求，所以对算法计算效率的提高，节约时间

成本显得尤为重要。本实验中所采用的 PC 设备性能参数 ：

① CPU，Inter（R）xeon（R）E5-26200；② 内存，RAM 4.00 

GB。从算法的计算时长来看，所有程序代码在 MATLAB

中运行。1% 压缩量，零相位迭代算法需要 469.29 s，而本

文中利用位移 - 相位信息进行拟合的算法只需要 48.23 s，

速度提升了近 10 倍。

图5 1%压缩量不同算法纵向应变图有限元仿真的应变图
注：a.零相位，轴向应变图中噪声污染严重，这是由于零相位
法没有抗噪能力，计算应变时会将位移场中的噪声放大，因此
图像质量很差；b.本文算法，由于使用光流法对初始位移场进
行了矫正，保证了位移的连续性，抗噪能力强，因此本文算法获
得的轴向应变图几乎无噪声污染。而且图中的嵌入物清晰可辨，
1%压缩量的应变图与仿真应变图c相比，趋势基本一致且应变
图嵌入物清晰可辩可以较好的反映组织的力学属性，运算结果
整体较为平滑，证明了该算法的正确性；c.有限元仿真。

a

b

c 图6 2%压缩量的不同算法的纵向应变图
注：a.零相位；b.本文算法。

a

b

图7 4%压缩量不同算法的纵向应变图
注：a.零相位；b.本文算法。

a

b
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3  讨论

本文是对超声弹性成像算法的研究，改进方案能有效

提高计算效率，在大幅度减少迭代次数的前提下，通过直

线拟合节省运行时间。此外，零相位迭代算法没有考虑横

向应变的影响，用零相位迭代算法得到的位移场作为光流

法的位移初始值，得到了经过横向位移修正后的纵向位移。

生物组织发生病变通常伴随着组织硬度上的变化，即

组织力学属性会发生变化。而检查组织硬度基本要靠触诊，

超声成像技术可对组织硬度属性进行成像为临床疾病诊断

提供更加丰富的功能信息，超声弹性成像的实时性对于其

临床使用而言同样具有非常重要的意义，因而探索计算速

度快成像效果好的准静态超声弹性成像有着广泛的临床应

用价值。零相位法由于采用牛顿迭代法仅通过少量迭代便

可获取组织位移，相比互相关算法具有较高的成像速度，

然而该方法只考虑了组织的轴向运动，无法解决组织横向

形变所带来的去相关问题。光流法通过求解偏微分方程可

以获得组织的二维位移场，而且算法的效率很高。用光流

法进行组织运动估计时，随着组织深度的增加，组织的位

移逐渐加大，不准确的初始位移将导致巨大的计算误差甚

至计算失败。本文主要对准静态情况下的超声弹性成像技

术进行了深入的研究，在了解了超声弹性成像的基础知识

之后。使用超声射频数据，实现了改进了计算效率的零相

位迭代算法的位移估计，经过高斯滤波的平滑滤波后，并

且结合光流法的优点，最后利用最小二乘法进行了组织的

应变估计，得到与有限元仿真基本一致的结果。

本研究就现阶段而言还需进一步完成的工作有如下几

个方面 ：① 零相位迭代算法在大压缩量下的应变估计，由

于压缩量过大导致相位匹配不准，检测结果较差，需要找

到解决的办法 ；② 本文算法得出的应变图嵌入物边界不光

滑，对比度不好 ；③ 本文提出的零相位与光流法混合算法

并没有计算射频数据的横向位移，在以后的工作中要进一

步进行完善。
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