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مغز،  رزونانس مغناطيسی رياستخوان در تصاو يجداساز شرفتهيپ يهاروش سهيمقا

 ريتصاو فيتضع حيو تصح MR ريدرمان با تصاو یطراح يبر روش اطلس برا یمبتن
PET-MR 

 

 )Ph.D(*2 يعرب نيحس ،)M.Sc(1 رپويسمانه مصطف
 رانيمشهد، مشهد، ا يدانشگاه علوم پزشک ،يراپزشکيدانشکده علوم پ ،يپرتوشناس يگروه تکنولوژ -1

 سيدانشگاه ژنو، ژنو، سوئ مارستانيب ،يپزشک يربرداريگروه تصو ،يمولکول يربرداريو تصو ياهسته يبخش پزشک -2

 ده يچك
 ايو  یوتراپيراد يدرمان برا یدر طراح ياکاربرد گسترده (Magnetic Resonance, MR) رزنانس مغناطیسی ريتصاو هدف:

 تهیبه دانس MR ريتصاو ريمقاد ليدارند؛ اما عدم امکان تبد PET (Positron Emission Tomography) ريتصاو فیاصلاح تضع
مطالعه،  نيبر اطلس است که در ا یمبتن يهامناسب، روش يهاسازد. از جمله روشیرا مطرح م یمصنوع ريساخت تصاو ،یالکترون

 رياز تصاو ،یمصنوع CT (Computed Tomography) ريتصاو هیته يروش اطلس برا ياستخوان بر مبنا يعملکرد دو روش جداساز
MR شده است سهيو مقا یبررس ،يمغز. 

 يمبنا بر یمحل یدهبا استفاده از دو روش وزن مار،یب 43مربوط به  يمغز MR رياستخوان از تصاو يجداسازها: مواد و روش
 & AT-PR (Atlas) registrationاطلس  يالگو بر مبنا صیو روش تشخ (Atlas-LW (Local weighting atlas-based))اطلس 

Pattern recognition)يجداساز يدو روش، برا ني، انجام شد. صحت ا ( کل استخوانBone totalو قسمت قشر )ي (Cortical bone 

or compact bone) شباهت رینظ يیآن با استفاده از پارامترها Dice (Dice similarity (DSC))ريصحت مقاد نیچنشد. هم ی، بررس 
CT نیانگیمطلق م ياستخراج شده با استفاده از خطا (MAEو خطا )نیانگیجذر م ي ( مربعاتRMSEب )دست آمده. 

کل استخوان، صحت  يبرا DSC=84/0±03/0 و ياستخوان قشر يبرا DSC=79/0±61/0 ريبا مقاد Atlas-LWروش  ها:يافته
 DSC=77/0±05/0و  DSC=72/0±8/0از راست به چپ،  بیبه ترت AT-PRروش  يبرا ريمقاد نيرا نشان داد. ا يترشیب يجداساز

 .بود
روش به  نيبالقوه ا يیدهنده توانامطالعه، نشان نيدر ا Atlas-LWدست آمده توسط روش هبهتر ب يخطا ريمقاد گیري:نتیجه

 .است PET-MR ريتصاو فیدرمان و اصلاح تضع یمنظور استفاده در طراح
  

 .، راديو تراپیترونينشر پوز يبرش نگار، یسیمغناط ديتشد يربرداريتصواستخوان، مغز، هاي کلیدي: واژه
 

 مقدمه
 CT (Computed ژهيبه و يربرداريتصو يهاتهيمدال

Tomography)، درمان  يطراح قيدق يجهت اجرا ينقش مهم
درمان با استفاده  يدارند. در طراح ،يوتراپيدر روند انجام راد

 ريمقاد ليتبد قياز طر ينقشه سه بعد کي، CT رياز تصاو
به  (HU) لديمختلف بر حسب عدد هانسف يهابافت فيتضع

که به منظور محاسبه دز  د،يآيدست مهب ،يالکترون يچگال
 .شوديمورد نظر، استفاده م يهاها و بافتارگان ياختصاص

همراه با  CT ريتصاو ،ينيموارد بال يدر برخ ،راًياخ
 PET و  MR (Magnetic Resonance Imaging)ريتصاو

(Positron Emission Tomography) يوتراپيبه منظور راد 

فراهم  ياياستفاده شده است، تا از مزا م،يبدخ يانواع تومورها
و اطلاعات  MR رياز تصاو يبافت نرم بهتر ناش کيشدن تفک

 [.1]استفاده شود  زي، نPET ريدست آمده از تصاوهب يلکردعم
تراز ، همCT و MR ريدرمان با کمک تصاو يروند طراح در

 ييبسزا تياهم گر،يدکيبا  ريدو تصو نيا قي)منطبق( کردن دق
با مطرح  راًيهر چند اخ .[2]دارد  ينيماش ياز نظر کاهش خطاها

تراز به هم ازي، ن "MR-only treatment planning"شدن
رفته است، اما  نياز ب CT ريبا تصاو MR ريتصاو يساز)منطبق(

 يالکترون تهيروش وجود دارد که، استخراج دانس نيدر ا يچالش
، MR رياز تصاو ميطور مستقهمختلف ب يهاها و ارگانبافت

 يمصنوع CT ريبه ساخت تصاو ازين ني. بنابراستين ريپذامکان

 22/4/1399 تاريخ پذيرش: 30/10/1398تاريخ دريافت:      Hossein.Arabi@unige.ch   041    7672617  تلفن:نويسنده مسئول،  *
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 يربرداري. در تصو[3]شود يمطرح م MR ريتصاو نيا ياز رو
به منظور اصلاح  MR ريتصاو از ز،ين PET-MR با دستگاه

استفاده  PET ريتصاو (attenuation correction) فيتضع
 ديجهت تول ييهاهدف، روش نيتحقق ا ي، که برا[4]شود يم

توسعه  MR رياز تصاو (Pseudo CT) يمصنوع CT ريتصاو
 [.8-5،1]اند افتهي

 يمصنوع CT ريتصاو ديکه به منظور تول يروش مختلف سه
( ي)جداساز يبندروش بخششوند؛ ياستفاده م MR رياز تصاو

 يبر هوش مصنوع يروش مبتن [،9] (segmentation) بافت
 (Atlas-based method) بر اطلس يو روش مبتن [10-13]

 [.15،14]باشند يم
مربوط  MR-CT ريمجموعه تصاو کيروش اطلس، از  در

اطلس،  (Database) يهاداده گاهيبه عنوان پا تيجمع کيبه 
 ر،يجفت تصاو نيا نيب يشود، تا از روابط محاسباتياستفاده م

استفاده  ييبه تنها MR رياز تصاو يمصنوع CT ريتصو هيته يبرا
با  وعه،مجم  MR-CTريتصاو ديروش، ابتدا با نيشود. در ا

تراز هم نيشوند. ا (register) ترازهدف، هم مارانيب MR ريتصاو
و  (rigid) يممکن است به دو شکل خط ريتصاو يساز)منطبق(

مجموعه  ني، انجام شود. سپس از ا(non-rigid) يخط ريغ
 CT ريتصاو هيتراز )منطبق( شده، جهت تههم MR-CT ريتصاو

 ريتصو جاديا يبا چگونگ سبشود، که متناياستفاده م ،يمصنوع
CT يمحل يدهروش ممکن است به صورت وزن نيا ،يمصنوع 
مشابه  يها، انتخاب قطعه(voxel-based/بر وکسل ي)مبتن

و روش  (patch-based method/بر قطعه ي)مبتن ريکوچک تصو
انجام شود  (machine learning) نيماش يريادگيبر  يمبتن

[16،5.] 
بر اطلس، در  يمبتن يهاروش نياز ا يسر کي تاکنون

و همکارانش از  Burgos اند؛شده شنهاديمغز، پ يربرداريتصو
مطابقت  يبر وکسل، برا يشباهت مبتن يريگروش اندازه کي

 ماريهر ب MR-CT ريهدف با جفت تصاو MR ريتصاو يمکان
از  ش،و همکاران Andreasen يا. در مطالعه[17]استفاده کردند 

، جهت T1 مغز MR ريبر قطعه، با استفاده از تصاو يروش مبتن
و  Hoffman [.18]استفاده کردند  يمصنوع CT ريتصاو هيته

بر  نيماش يريادگي يهااز روش ،يالعههمکارانش هم در مطا
 GPR (Gaussian process) يگاوس نديفرا ونيرگرس يمبنا

regression)) به صورت  ريتصاو يزساتراز )منطبق(بعد از هم
مغز استفاده کردند  يمصنوع CT ريساخت تصاو يبرا ،يخط ريغ
[19.] 

به صورت  فيتضع بيضر ريبافت، مقاد يبندروش بخش در
ها، اختصاص از بافت (class) هر بخش يهابه تمام وکسلثابت 
ثابت، به  فيتضع بيبا ضرا يبندبخش يهاشود، روشيداده م

بر  يمبتن يهابه اندازه روش فکت،يو آرت زيوجود نو ليدل
با  يبندبخش يهاکه با استفاده از روش ستند،ين ياطلس، قو

مشکل تا  نياستخوان، ا يبرا وستهيپ فيتضع بياعمال ضرا
 [.20]برطرف شده است  يحدود

 قيعم يريادگي ژهيبه و يبر هوش مصنوع يمبتن يهاروش
(deep learning) کوتاه بودن زمان محاسبات خود،  ليبه دل

 ،يربرداريتصو ژهيبه و يپزشک  يهااز حوزه ياريدر بس راًياخ
را که  يمحاسبات يهاها مدلروش ني. ا[21]اند وارد شده

سازند تا يپردازش چندگانه هستند، فراهم م يهاهيمتشکل از لا
. در رنديبگ اديرا  يها با سطوح چندگانه انتزاعارائه داده

از  ،يمصنوع CT ريساخت تصو يبرا قيعم يريادگي يهاروش
اعداد  نيارتباط ب ،يعصب يهاآموزش شبکه قيطر

 يسازرا مدل MR ريو شدت تصاو CT ريتصاو  (HU)لديهانسف
شبکه، مدل  نهيبه يپس از برآورد پارامترها تيکنند، در نهايم

مربوط  يمصنوع CT ريشود تا تصاوياعمال م MR ريبر تصاو
 [.22]گردند  جاديها ابه آن

 يجداساز شرفتهيمطالعه، عملکرد دو روش پ نيا در
بر روش  يمغز، مبتن MR ري( استخوان در تصاويبند)بخش

و  گريدکيبا  ،يمصنوع CT ريتصاو جادياطلس به منظور ا
 .شده است سهيمقا ،يواقع CT رينسبت به تصاو

 
 هامواد و روش

 و پردازش ريتصاو يآورجمع

مطالعه مربوط به  نيمورد استفاده در ا CTو  MR ريتصاو
شامل  نيآرو يوتراپيمراجعه کننده به مرکز راد مارانينفر از ب 43
باشد. يسال(  م 51 يسن نيانگينفر زن )با م 20نفر مرد و  23
با کد  ينامه کتب تيرضا مارانيعه از بمطال نيا يبرا

مطالعه شرکت داشتند  نيکه در ا يماراني. بشد افتيدر241345
سر و گردن تحت  هيدر ناح يوجود بافت سرطان ليبه دل يهمگ
 اند.قرار گرفته CTو  MR يبردار ريتصو

  تسلا 3 يآ MRدستگاه  کيتوسط  مارانيب MR ريتصاو
(3 T MAGNETOM Skyra-Siemens Healthcare, 

Erlangen, Germany)  کاناله  64مخصوص سر  ليکو کيبا
سکانس  يو با توال T1بر وزن  ر،يتصاو نيشده است. ا هيته

(Magnetization-Prepared Rapid Gradient-Echo) MP-

RAGE يپارامترها، با استفاده از ms3/2=TE، 
ms1900=TR ،ms970=TI ،˚8=FA 1 و=NEX دست هب

 شدند. رهيذخ 250×255×255با ابعاد  يسيآمدند و در ماتر

 Biograph 6 True توسط اسکنر زين مارانيب  CT ريتصاو

point (Siemens Healthcare, Erlangen, Germany) هيته 
 رهيذخ 150×512×512×با ابعاد  سيماتر کيشدند و در 

 شدند. 
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 MR رياستخوان از تصاو يجداساز

 يجداساز ماران،يب MRو  CT ريتصاو يآوراز جمع پس
 انجام شد؛ ريبه دو روش ز MR ريتصاو ياستخوان از رو

 ( Atlas-LW) يمحل يدهوزن روش

 Atlas-LW (Local weighting atlas-based)  [15]روش
)شامل؛  يابر اطلس دو مرحله يمبتن نديفرا کيدر واقع 

هدف، و ادغام  MR رياستخوان از تصو يو جداساز يبندبخش
دست آمده( هاستخوان ب رياطلس بر اساس تصو CT ريتصاو

 ياستخوان رو يبندو بخش ياست. در مرحله اول، جداساز
نقشه استخوان  نيشود، سپس از شباهت ايانجام م هدف ريتصاو

دست هب ياطلس، برا ريهدف با تصاو ريشده در تصاو يجداساز
 شود،ياطلس، استفاده م ريبه منظور ادغام تصاو يبيآوردن ضرا

ساخته  مار،يهر ب يبرا يمصنوع CT ريتصو کي تيتا در نها
 شود.

 تميالگور کياطلس با استفاده از  MR ريتمام تصاو ابتدا،
 leave-one-out) طرفهکي يبه روش اعتبارسنج ريتصو قيتطب

cross-validation) ريبا تصو MR تراز )منطبق( هدف هم
 Elastix  [23]افزارنرم لهيوسهب يسازتراز )منطبق(شوند. هميم

و  يرخطيو غ يخط يسازتراز )منطبق(از هم يبيبه صورت ترک
 normalized mutualبر اساس اطلاع متقابل استاندارد شده )

informationلي( و تبد B-Spline سپس [24]شود يانجام م .
دست ه( بtransformation maps) ليتبد يهابر اساس نقشه
 MR رياطلس، با تصو گاهيموجود در پا CT ريآمده، همه تصاو

 شوند. يتراز )منطبق( مهدف، هم

 MR ريبافت استخوان از تصو يمرحله بعد، جداساز در
 voxel-by-voxel)به هر وکسل  يبياعمال ضرا قيهدف، از طر

atlas voting) نقشه  نيترهيو شب نيترانجام شد، تا محتمل
. ديدست آهب ،ينريبا شيهدف به صورت نما ريتصاو ياستخوان

 اززده شده  نياستخوان تخم نيا نيسپس بر اساس شباهت ب
به منظور  يبيمربوط به اطلس، ضرا CT ريهدف و تصاو ريتصاو

 .ديآيدست مهاطلس، ب ري( تصاوfusionادغام )

( مربوط به ˆLنقشه استخوان ) نيترهيشب نيتخم يبرا
 رياستخوان در تصاو ينري(، ابتدا نقشه باTهدف ) MR ريتصاو

 ريتصاو يشدت رو يگذار(، با اعمال روش آستانهnL) اطلس
CT 150 لديمقدار هانسف فيتراز )منطبق( شده، با تعراطلس هم 

(150=Hu )ياستخوان تکل باف يجداساز يبه عنوان آستانه برا 
 400 لديمقدار هانسف فيجمجمه )بافت متراکم و نرم( و تعر

(400=HU) بافت متراکم(  يبافت قشر يجداساز يبرا(
اطلس، از  يهادست آمد. بر اساس دادههاستخوان جمجمه، ب

( نقشه استخوان و joint probabilityاحتمال مشترک ) عيتوز
 استفاده شد. ريشدت تصو

 1 رابطه
L̂ =  arg maxL p(L, T|{ Mn , Ln}) 

Mn ريتصاو MR تراز )منطبق( شده مربوط به مجموعه هم
باشد. يمربوط به هر نمونه م سيشماره اند nاطلس و  ريتصاو

هدف  رياطلس در تصو ري( از تصاوx) مشارکت هر وکسل زانيم
T پنهان  يتصادف ريمتغ کي قياز طر((C(xمشخص م )شود. ي

 کيهدف از  MR ريشرط که هر وکسل در تصو نيبر اساس ا
مشتق شده است،  C(x)منفرد بر اساس  اطلس گاهياز پا ريتصو

 گريدکياز  T(x)و  L(x) ريبا توجه به فرض مستقل بودن مقاد
فرض  چيکه ه يي)از آن جا C(x)و بنابر ثابت فرض کردن مقدار 

نقشه  لياطلس در تشک ريمشارکت تصاو زانيدرباره م يقبل
هدف  ريتصو يبرا ي(؛ احتمال شرطوجود ندارد يياستخوان نها

 شود؛يم فيتعر ريصورت زهو نقشه استخوان مربوط به آن، ب

 2 رابطه
L̂(𝑥) = arg maxL ∑ p𝑛(T(x)| M𝑛(x)) p𝑛(L(x)| L𝑛(x))

𝑛

𝑖=1
 

،  L̂(𝑥)هدف در هر وکسل  رينقشه استخوان در تصاو نيتخم
 MRهدف و  MR ريتصاو کيوابسته به شباهت مورفولوژ

هدف و اطلس  ريشباهت نقشه استخوان تصاو زياطلس و ن
نقشه  کياز  يکيشباهت مورفولوژ نيمحاسبه ا يباشد. برايم

( استفاده شد PCM) Phase Congruency Map))تناسب فاز 
ارزشمند، نسبت به  يعلاوه بر فراهم کردن اطلاعات ساختار که
حساس  زينو راتييمختلف و تغ رينمونه تصاو نيشدت ب راتييتغ
 signed distanceدار )فاصله علامت يهانقشه سهي. با مقاستين

transform/mapرياستخوان جدا شده از تصاو ي( رو 
هر  يبرا يبي(، ضراnLاستخوان اطلس ) يهاو نقشه  L̂(𝑥)هدف
 وستهيپ ريمقاد تيشود. در نهاياطلس در نظر گرفته م ريتصو

و نقشه فاصله  PCM يکيبر اساس شباهت مورفولوژ CTاعداد 
 .نديآيدست مهدار، بعلامت

 (AT-PRاطلس ) يالگو بر مبنا صيتشخ روش

روش منطبق  ايو  يمحل يالگو صيکه روش تشخ يزمان 
دنبال هرا ب ييهاتياستفاده شوند، محدود ييبر اطلس به تنها

 کيممکن است  ،يمحل يالگو صيدر روش تشخ دارند؛ مثلاً
 CTعدد  ريمقاد انگريب يبه طور اختصاص MR ريقطعه تصو

توان فرض يدر روش اطلس نم اياز آن قطعه نباشد؛  يخاص
داده  گاهيپا ريو تصاو ماريب نيب کيبه  کي انطباق کاملاً هکرد ک

تحت دو روش  نياز ا يبيترک نياطلس، وجود داشته باشد. بنابرا
 Atlas registration & Pattern recognition (AT-PR)عنوان

 . [25،19]شده است  شنهاديپ

 يداده حاو گاهيپا کي، از روش نيطور خلاصه در ا به
تراز )منطبق( هم گريدکيکه با  CTو  MR ريمجموعه تصاو

هدف  MR ريبا تصو ريتصاو نيشود، سپس اياند، استفاده مشده
 ن،يماش يريادگي يهاتراز شده، و بر اساس روشهم مار،يهر ب
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 ،يعمصنو CT ريتصاو جاديا يبرا وستهيپ فيتضع بيضرا
 شوند.يم ينيبشيپ

 رياطلس با تصو PET-MR ريمرحله اول، جفت تصاو در
MR يهاشوند، سپس اطلاعات قطعهيتراز )منطبق( مهدف، هم 

به منظور  يبستگشباهت و هم زانيسنجش م يمتناظر برا
 نديفرا ونيرگرس کيدر  ،يمصنوع CT کي ريمقاد ينيبشيپ

 شوند؛ياستفاده م ر،ي( طبق فرمول زGPR) يگاوس

 3 رابطه

k(𝑑𝑖 , 𝑑𝑗) = exp
‖−𝑊𝑃(𝑀𝑅,𝑖)−𝑊𝑃(𝑀𝑅,𝑗)‖

2

‖2𝜎𝑀𝑅,𝑝𝑎𝑡𝑐ℎ
2‖

× exp
‖−𝑋𝑖−𝑋𝑗‖

2

‖2𝜎𝑝𝑜𝑠
2‖

 

exp
‖−𝑊𝑃(𝑠𝑒𝑔,𝑖)−𝑊𝑃(𝑠𝑒𝑔,𝑗)‖

2

‖2𝜎𝑠𝑒𝑔,𝑝𝑎𝑡𝑐ℎ
2‖

 

 بيبه ترت seg,PMRPکه  Xseg,PMRd=(P,(جا،  نيا در
بافت  يبعد از جداساز MR ريو تصو MR رياز تصو ييهاقطعه

 يهاهر قطعه در داده يمرکز تيموقع Xباشد و ينرم و هوا م
بردار  کي ز،ين Wباشند. ي( مiهدف ) MR ري( و تصوjاطلس )

به  بتهر قطعه، نس يمرکز يهاوکسل ياست که برا يدهوزن
هم  𝜎 ريرا داراست. مقاد يتربزرگ بيضر ،يطيمح يهاوکسل

و  MR يهاها، شباهت قطعهقطعه تيشباهت موقع رينحوه تاث
 نييکرنل، تع يشده را بر مقدار کل يجداساز MR يهاقطعه

 ،يمصنوع CTمقدار هر وکسل از  نييتع يبرا تيکند. در نهايم
 شود؛ياستفاده م ريرابطه ز

 4 رابطه
𝑐𝑙 = 𝑘𝑇𝐶−1𝑦 

 CT ريهر وکسل در تصو يدست آمده براهب CTعدد  lC و
قطعه از  کياطلاعات  يکه حاو l,di=k(dlk(است.  يمصنوع

اطلس  ريمتناظر از مجموعه تصاو يهاهدف و قطعه MR ريتصو
 ياز رو jdو  id يهابا استفاده از قطعه j,diC=k(d(باشد. يم

 يحاو اربرد کيهم  y. ديآيدست مهاطلس ب MR ريتصاو
 است. idقطعه  يمتناظر با وکسل مرکز CTمقدار 

  يکم يابيارز

از دو روش مختلف  حاصل ريمرحله، تصاو نيا در
استخوان از  ياز جداساز يناش رياستخوان، با تصاو يجداساز

شدند، تا صحت کار،  سهيمقا مار،يمرجع هر ب CT ريتصو يرو
با استفاده از چهار  سهيمقا نيا شود. يابيها ارزروش نيتوسط ا

 اختلاف(، 5)رابطه  Diceبر حجم شامل؛ تشابه  يمبتن اسيمق
)رابطه  Relative Volume Difference (RVD)) يحجم نسب

 Sensitivity)) تي( و حساس7)رابطه  Jaccard (JC)(، تشابه 6

(S برا8( )رابطه )نيدست آمده از اهاستخوان ب ينريبا ريتصاو ي 
 Mean error)) نيانگيم يبا استفاده از خطا دو روش انجام شد.

(ME خطا9( )رابطه ،)نيانگيممطلق  ي ((Mean absolute 

error (MAE 10( )رابطه) مربعات  نيانگيجذر م يو خطا
(Root mean absolute error (RMSE))  ي( برا11)رابطه 

که بافت  بيترت نيانجام شد. بد لد،يبر حسب عدد هانسف ريتصاو
 يدو روش جداساز نياز ا کي دست آمده از هرهب ياستخوان

 اياستخوان و  يبه چگال ربوطم وستهيمقدار پ ياستخوان دارا
استخوان  يچگال ايو  CTاعداد  يباشند. خطاهايم CTاعداد 

 يدو روش با استفاده از مقدار واقع نيزده شده توسط ا نيتخم
 ريتصاو يدست آمده از روهب CTاعداد  اياستخوان و  يچگال

 محاسبه شدند. CTمرجع 

 5رابطه 

𝐷𝑆𝐶(𝐴, 𝐵) =
2|𝐴 ∩ 𝐵|

|𝐴| + |𝐵|
 

 6 رابطه

𝑅𝑉𝐷(𝐴, 𝐵) = 100 ×
|𝐴| − |𝐵|

|𝐵|
 

 7 رابطه

𝐽𝐶(𝐴, 𝐵) =
|𝐴 ∩ 𝐵|

|𝐴 ∪ 𝐵|
 

 8 رابطه

𝑆(𝐴, 𝐵) =
|𝐴 ∩ 𝐵|

|𝐵|
 

 9 رابطه

𝑀𝐸 =
1

𝑛
∑ 𝐵(𝑖) − 𝐴(𝑖)

𝑛

𝑖=1

 

 10 رابطه

𝑀𝐴𝐸 =
1

𝑛
∑ |𝐵(𝑖) − 𝐴(𝑖)|

𝑛

𝑖=1

 

 11 رابطه

𝑅𝑀𝑆𝐸 = √
1

𝑛
∑ (𝐵(𝑖) − 𝐴(𝑖))2𝑛

𝑖=1
  

استخوان جدا شده از  ريمقدار هر وکسل از تصاو A(i) که
مقدار همان وکسل از  B(i)و  مارانيمرجع ب CT ريتصاو يرو

هدف بر اساس  MR ريتصاو ياستخوان جداشده از رو ريتصاو
 ,AT-PRاطلس  ) ي( بر مبنايبند)بخش يجداساز يهاروش

Atlas-LW)اشد،بياند، ممطالعه شرح داده شده ني، که در ا n 
 ريمرجع و تصو ريجدا شده از دو تصو يهاتعداد کل وکسل زين

  .باشديمشترک( م يهاهدف )به جز وکسل
 

 نتايج
دست آمده توسط دو روش هب رياز تصاو ي، برش1در شکل 

-AT-PR, Atlas)مطالعه نيبر اطلس مورد استفاده در ا يمبتن

LW) ريمتناظر از تصاو يهابه همراه برش مار،يب کي، از CT 
و کل  ياسخوان قشر يجداساز يبرا ماريهمان ب MRمرجع و 

 داده شده است. شياستخوان جمجمه نما
 يمحاسبات، که برا نيدست آمده از اهب ريمقاد طبق
جمجمه و کل استخوان جمجمه، در  ياستخوان قشر يجداساز
 Sو  JCو  DSC بيخلاصه شده است، مقدار ضرا 1جدول 

است؛  ياز استخوان قشر ترشيکل استخوان جمجمه، ب يبرا
 يدر هر دو نوع استخوان جداشده، برا ريمقاد نيا نيچنهم
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( يبند)بخش يجداساز Atlas-LWروش  اکه ب يريتصاو
است که  يريتصاو يدست آمده براهب رياز مقاد ترشياند، بشده

 RVD ريحال مقاد نياند. با اشده يجداساز AT-PRبا روش 
 ريتصاو يدرصد اختلاف حجم نسب انگريدست آمده که بهب
مرجع است، در  CT ريها با تصاوروش نيدست آمده توسط اهب

جمجمه است  ياز استخوان قشر ترشيب هکل استخوان جمجم
 مقابل در -58/4±83/12 و 59/2±11/10 بي)به ترت

درصد اختلاف  نيا اما ؛(28/4±10/22 و 51/17±89/0
از روش  ترشيب AT-PRروش  يبرا ر،يدر هر دو تصو ينسب

Atlas-LW باشد.يم 
محاسبه  ي، خطاها1قابل مشاهده در جدول  ريمقاد طبق

استخوان  ريدر هر دو نوع تصو لديشده بر حسب عدد هانسف
 يو کل استخوان جمجمه(، برا يدست آمده )استخوان قشرهب

-ATبا روش  سهيرا در مقا يترکم ريمقاد Atlas-LWروش 

PR کل  يدر جداساز نيانگيم ينشان دادند، به جز مقدار خطا
از روش  ترشيب AT-PRروش  يجمجمه؛ که برا واناستخ

Atlas-LW بيو به ترت HU 0/147±9/10- وHU 

 است. 0/138±6/17
 Joint)مشترک  ستوگراميمربوط به ه يهاگراف 2 شکل

histogram) ريتصاو نيب يبستگدست آمده از رسم همهب 
بر اطلس مورد  يمبتن يهاروش لهيوسهاستخوان جداشده ب

مرجع  CTاستخوان جدا شده از  ريمطالعه با تصاو نياستفاده در ا
جمجمه، هر دو  ياستخوان قشر يدهد. برايرا نشان م مارانيب

کل  يداشتند. اما برا R2=96/0با  يمشابه يبستگروش، هم
 يترشيب يبستگهم AT-PRاستخوان جمجمه، روش 

(96/0=R2 )با روش  سهيدر مقاAtlas-LW (93/0=R2 )
 نشان داد.

  يشده دو بعد يبازساز يهاوگرافيراد 3 شکل در
((Digitally reconstructed radiograph (DRR) رياز تصاو 

( يبند)بخش ياستخوان جداشده توسط دو روش جداساز
(AT-PR, Atlas-LWدر کنار راد )ريتصاوها از وگرافي CT 

 .شوديمشاهده م مارانيمرجع ب

مرجع،  CTبرش هایی از بافت استخوانی جداسازی شده برای استخوان قشری جمجمه )سمت چپ( و کل استخوان جمجمه )سمت راست(؛ آ(تصویر  .1شکل

هدف به روش  MRو ه( تصویر  Atlas-LWهدف به روش  MRمرجع، د(تصویر  CTهدف، تصاویر باینری استخوان جدا شده از؛ ج(تصویر  MRب( تصویر 

AT-PR .  

 

انحراف معیار(، بین دو روش جداسازی )بخش بندی( مورد استفاده  ±مقایسه صحت جداسازی استخوان قشری و کل استخوان در جمجمه)میانگین .1جدول

 (.AT-PRو  Atlas-LWدر این مطالعه)

 DSC (%)RVD JC S ME(HU) MAE(HU) RMSE(HU) استخوان قشری

Atlas-LW 0.79±0.61 0.89±17.51 0.65±0.08 0.79±0.10 15.1±211.9 456.4±93.4 611.8±101.4 

AT-PR 0.72±0.8 4.28±22.10 0.57±0.09 0.74±0.10 24.4±213.5 544.1±115.6 682.2±117.1 

        

 DSC RVD(%) JC S ME(HU) MAE(HU) RMSE(HU) کل استخوان

 Atlas-LW 0.84±0.03 2.59±10.11 0.73±0.04 0.85±0.06 17.6±138.0 341.9±53.7 466.2±75.0 

AT-PR 0.77±0.05 -4.58±12.83 0.63±0.07 0.76±0.08 -10.9±147.0 406.2±71.4 522.5±89.7 
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( با تصاویر  AT-PRو  Atlas-LWنمایشی از هیستوگرام مشترک تصاویر استخوان جداسازی شده حاصل از هر یک از روش های مبتنی بر اطلس ). 2 شکل

CT (مرجعReference CT .ردیف بالا برای تصاویر استخوان قشری جمجمه، ردیف پایین برای تصاویر کل استخوان جمجمه .) 
 

 

 
خوان )سمت راست؛ کل تبیانگر تصاویر اس (Digitally reconstructed radiograph(DRR)نمایش رادیوگراف های بازسازی شده دو بعدی ). 3 شکل

هدف  MRو ج(تصاویر  Atlas-LWهدف به روش  MRمرجع، ب(تصاویر  CTاستحوان جمجمه، سمت چپ استخوان قشری جمجمه( جدا شده از آ(تصاویر 

  AT-PRبه روش 
 

 گيريبحث و نتيجه
در حوزه  MRو  CT رينظ يربرداريتصو يهاورود روش

 نهيدر زم ينينو ييهاوجود آمدن روشهسبب ب ،يوتراپيراد
 يآناتوم شيبه منظور نما ريتصاو نيدرمان سرطان شده است. ا

(، ارائه OARدر معرض خطر ) يهاهدف و ارگان يهاارگان

 يبه عنوان مرجع نيچنمحاسبات دز و هم نهيدر زم ياطلاعات
 ان،يم نيدرمان کاربرد دارند. در ا يدر طراح يابيتيموقع يراب

بافت نرم  کيعلاوه بر فراهم کردن تفک MR رياستفاده از تصاو
فراهم کردن  تيقابل لي، به دلCT ريبا تصاو سهيبهتر، در مقا

تواند به يبدن، م يهافرد و متنوع از بافتهمنحصرب ينماها
کاربرد  زيارگان خاص ن ايتومور  کيمنظور مشخص کردن 
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 تهيحال امکان استخراج دانس ني. با ا[26،1] باشد داشته
فراهم  MR رياز تصاو ميبدن به طور مستق يهابافت يالکترون

درمان در  يدر طراح MR ريمسئله استفاده از تصاو نيا ست،ين
را با  PET-MR ريدر تصاو فياصلاح تضع ايو  يوتراپيراد

 يمطالعه از دو روش مبتن نيا در. [15،3]سازد يمشکل روبرو م
استخوان  يجداساز ي(، براAtlas-LWو  AT-PR) بر اطلس

 هيمراحل ته نيزترياز چالش برانگ يکيجمجمه به عنوان 
استفاده شد، که  مارانيب MR رياز تصاو يمصنوع CT ريتصاو
را ارائه داده بودند.  يخوب جيبر اساس مقالات چاپ شده، نتا قبلاً
 CT رياستخوان و ساخت تصو يازجداسحاصل از  جينتا

با  (Atlas-LWو  AT-PR) دو روش نيبا استفاده از ا يمصنوع
 مارانيمرجع ب CT ريجدا شده از تصاو يهااستخوان

 شدند.   سهيمطالعه، مقا نيکننده در اشرکت
 يطور کلهمطالعه، ب نيدست آمده در اهب يکم يپارامترها

کل  يهنگام جداسازها روش نيدهد که صحت اينشان م
 ياست که تنها استخوان قشر ياز زمان ترشياستخوان جمجمه، ب

توان گفت يم نيچن)متراکم( جمجمه جدا شده است. هم
-Atlasکه با روش  يرياستخراج شده از تصاو يکم يپارامترها

LW با روش  سهيدر مقا ياند، به طور کلشده جادياAT-PR 
که در  [27] يابا مطالعه جينتا نيرا دارا هستند. ا يبالاتر ريمقاد

 ماريب 23کل بدن مربوط به  MR-CT ريتصاو يرو 2016سال 
 يبر اطلس به منظور جداساز يروش مبتن نيانجام شد و چند

 يابه گونه دارد؛ يخوانشدند، هم سهيمقا گريدکياستخوان با 
-Atlasروش  يبرا يبالاتر DSC ريکه در آن مطالعه به مقاد

LW با روش  سهيدر مقاAT-PR  افتنديدست. 
از دو روش شامل؛  يادر مطالعه [25]و همکاران  هافمن

طبقه مختلف از بافت بدن، بدون  MR (5 ريتصاو يبندبخش
 ريتصاو فياصلاح تضع ي، براAT-PRاستخوان( و  يجداساز

PET-MR ريمقاد نيانگيم ينسب يکل بدن استفاده کردند و خطا 
در  Standard Uptake Value (SUV))) جذب استاندارد

( در VOI) Volume Of Interest))مشخص شده  يهاحجم
شده  فيدو روش اصلاح تضع نيکه با ا مارانيب PET ريتصاو

 CT ريشده با تصاو فياصلاح تضع ريبودند، نسبت به تصاو
 يکم ريمقاد يرا برا يترکم ينسب يخطا ج،ي. نتاديگرد سهيمقا

 AT-PRشده با روش  فياصلاح تضع رياستخراج شده در تصاو
 يبا جذب نرمال و نواح يدر نواح ،يبندبه روش بخش بتنس

 ريغ يهابه غده يسرطان يبالا )شامل تومورها تهيبا اکتو
 ( نشان دادند.يسرطان

به منظور ساخت  ،يادر مطالعه زين [15]و همکاران  يعرب
 گريرا با دو روش د Atlas-LWروش  ،يمصنوع CT ريتصو

؛ که کل بافت بدن را MR ريدو طبقه تصاو يبند)روش بخش

 Median) انهيمعادل با آب در نظر گرفتند، و روش مقدار م

Value (MV)) روش يها، برترآن سهيمقا جيکردند. نتا سهيمقا 
Atlas-LW نيانگيم يخطا زانيدر م گريرا نسبت به دو روش د 

SUV نشان داد.  ياستخوان يمحاسبه شده در ساختارها
-Atlasاستخوان توسط دو روش  يصحت جداساز نيچنهم

LW  وMV ريها، بر اساس مقاداستفاده شده در مطالعه آن DSC 
ساخته شده با  يمصنوع CT ريشد، که تصاو سهيمقا RVDو 

را در  يترکم RVDو  ترشيب DSC ريمقاد Atlas-LW روش
 دارا بودند. MVروش با  سهيمقا

متداول  MR رياز تصاو معمولاً يدر مراکز پزشک ،يکل طورهب
شود؛ يباشند، استفاده ميطور مجزا مهب يکه فاقد بافت استخوان

دشوار است.  اريبس ريتصاو نياستخوان از ا کيتفک نيبنابرا
و شدت  ريبا مقاد MR ريدر تصاو ياستخوان يهابافت معمولاً

 کنند، که کاملاً يم دايشدت صفر، انعکاس پ يحت ايو  نييپا اريبس
رو  نياست. از ا يتنفس يها و مجارنوسيداخل س يمشابه هوا
از  يکياز هوا  يبافت استخوان کي، تفکMR ريدر تصاو

در  PET ريتصاو فياصلاح تض يرو، برا شيپ يهاچالش
با استفاده از  يپرتو درمان نيچنو هم PET-MR يبردارريتصو
 يجداساز يبرا ياگونگون يهاباشد. روشيم MR ريتصاو

 يهاروش انيم نيشده که در ا شنهاديپ MR رياستخوان از تصاو
اند. کاربرد را داشته نيترشيب يبر اطلس و هوش مصنوع يمبتن
دو روش با  نيانجام شده، ا ياسهيدر مطالعات مقا نيچنهم

ها روش گرينسبت به د يکارکرد بهتر يااختلاف قابل ملاحظه
است که  نيمطالعه ا نيا يهاتياز محدود يکياند. نشان داده
 نياند. اقرار گرفته يبر اطلس مورد بررس يمبتن يهاتنها روش

طور هب [29،28]  يهوش مصنوع يهااست که روش يدر حال
 نيچنو هم MR رياستخوان از تصاو يجداساز يبرا ياگسترده

. از رنديگيمورد استفاده قرار م يمصنوع CT ريتصاو جاديا
بر اطلس را با روش  يمبتن يهاروش يدر مطالعه بعد رونيا

 رياز تصاو يمصنوع CT ريتصاو ديتول يبرا يهوش مصنوع
MR نيبر اطلس از ا يمبتن يهاکرد. روش ميخواه سهيمقا 

 يسازادهيپ PET-MR يبردارريتصو يهاجهت که در دستگاه
مورد استفاده  ينيبال يربرداريطور روزمره در تصوهاند و بشده

وجود دارد که  يمطالعات نيچندارند. هم تياهم رند،يگيقرار م
دقت هبر اطلس قادر هستند که ب يمبتن يهادهد روشينشان م
 ريسر و گردن تصاو يربرداريدر تصو يهوش مصنوع يهاروش

CT [.29،28]کنند  ديرا تول يمصنوع  
 نيکه در ا يبر اطلس، دو روش يمبتن يهاروش انيم از

صحت و دقت قابل  ياند داراقرار گرفته يمطالعه مورد بررس
 يپزشک ياستفاده در کاربردها يها را برااند که آنبوده يقبول

شد که  نيبر ا ميمطالعه تصم نيرو، در انيمناسب کرده بود. از ا
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 MR يبردارريبار در تصو نياول يدو روش را برا نيکارکرد ا
دست آمده در انطباق با هب جي. نتاميقرار ده يمورد بررس يمغز

 نيباشد که البته اختلافات موجود بيم نيشيمطالعات پ
 يکينيکل يهاهنبودن داد کسانيتوان به يمختلف را م يهامطالعه

 مارانيپارامترها و تعداد ب يسازنهياستفاده شده، تفاوت در به
 .داد نسبت ش،يمورد آزما

 
 تشكر و قدردانی

ژنو که ما را  مارستانيب ياهسته ياز کارکنان بخش پزشک
 يرساندند، تشکر و سپاسگزار ياريدر انجام مطالعه حاضر 
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Comparison of state-of-the-art atlas-based bone 

segmentation approaches from brain MR images for MR-

only radiation planning and PET/MR attenuation correction 
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Introduction: Magnetic Resonance (MR) imaging has emerged as a valuable tool in radiation treatment (RT) 

planning as well as Positron Emission Tomography (PET) imaging owing to its superior soft-tissue contrast. Due to 

the fact that there is no direct transformation from voxel intensity in MR images into electron density, it's crucial to 

generate a pseudo-CT (Computed Tomography) image from MRI for the task of MR-guided attenuation correction 

and RT planning. This study set out to investigate the performance of two state-of-the-art atlas-based pseudo-CT 

generation approaches from MR brain images. 

Materials and Methods: Bone segmentation was performed on 43 brain CT and MR pairs using atlas-based local 

weighting (Atlas-LW) and atlas registration combined with pattern recognition (AT-PR) techniques. The accuracy of 

bone extraction performed by these two approaches was investigated for the entire bony structures as well as cortical 

bone using standard segmentation metrics such as Dice similarity (DSC). Moreover, the accuracy of the CT value 

estimated from MR images was evaluated using mean absolute error (MAE), and root mean square error (RMSE) 

metrics. 

Results: Overall, Atlas-LW technique exhibited higher segmentation accuracy resulting in DSC=0.79±0.61 and 

0.84±0.03, while AT-PR method led to DSC=0.72±0.8 and 0.77±0.05 for cortical and total bone, respectively. 

Moreover, Atlas-LW approach estimated CT values for the total bone tissue with MAE=17.6±138.0 HU and 

RMSE=466.2±75.0 HU compared to MAE=-10.9±147.0 HU and RMSE=522.5±89.7 HU obtained from AT-PR 

approach. 

Conclusion: The Atlas-LW exhibited superior the performance in this study which demonstrates its potential to 

be employed in PET/MR attenuation correction (AC) and MR-only RT planning. 

 

Keywords: Bone, Brain, Magnetic Resonance Imaging, Positron-Emission Tomography, Radiotherapy. 

 

 

* Corresponding author. +98  41 767261714    hossein.arabi@unige.ch                 Received: 20 Jan 2020; Accepted: 12 Jul 2020  

         

  

 

 [
 D

O
I:

 1
0.

29
25

2/
ko

om
es

h.
23

.1
.6

4 
] 

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 k

oo
m

es
hj

ou
rn

al
.s

em
um

s.
ac

.ir
 o

n 
20

24
-0

8-
05

 ]
 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

                               9 / 9

http://dx.doi.org/10.29252/koomesh.23.1.64
https://koomeshjournal.semums.ac.ir/article-1-6171-fa.html
http://www.tcpdf.org

