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基于多帧B扫描的对数强度的微分标准偏差算法

孙亦晴,蒋昕怡,浦晔雯,张兰兰,张越,高万荣∗
南京理工大学电子工程与光电技术学院,江苏 南京２１００９４

摘要　提出一种基于扫频光学相干层析术(SSOCT)的重建人体皮下微血管三维结构的新算法.该方法利用搭建

的手持式人体皮肤微血管扫频光学相干层析系统,采用多帧B扫描对数强度血流图像微分标准偏差计算,获取人

体皮肤在体截面图像和微血管正面图(enfaceimage).实验结果证明,与现有的对数强度微分标准偏差算法

(DSDLI)相比,本文算法能够更好地恢复出血流图像信息,在重建图像中可以明显看到原算法的处理结果中看不

出的血流细节,更有利于光学相干层析术(OCT)系统在癌症、糖尿病、酒色斑等疾病在医学诊断方面的现实应用.
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skinmicrovascularscannerintheproposedmethod敭Further thedifferentialstandarddeviationobservedinthe
logarithmicＧintensitybloodflowimagesincaseofmultiＧframeBＧscaniscalculated andtheinvivocrossＧsectionand
enＧfaceimagesofhumanskinareobtained敭Theexperimentalresultsdenotethattheproposedalgorithmcan
generateimageinformationofhemorrhagicflowbetterwhencomparedwiththeexistingdifferentialstandard
deviationalgorithmbasedonlogarithmicintensity敭Furthermore thebloodflowdetailsthatcannotbeseeninthe
processedresultsobtainedfromtheoriginalalgorithmcanbeclearlyobservedfromthereconstructedimageobtained
bytheproposedalgorithm whichisusefulforensuringthepracticalapplicationoftheopticalcoherencetomography
systeminmedicaldiagnosisofdiseases suchascancer diabetes andwinestains敭
Keywords　imagingsystems sweptＧsourceopticalcoherencetomography humansubcutaneousmicrovasculature 
differentialstandarddeviationalgorithm logarithmicＧintensitybloodflowimages multiＧframeBＧscan
OCIScodes　１１０敭４５００ １７０敭１４７０ １７０敭３０１０

　　收稿日期:２０１９Ｇ０４Ｇ２６;修回日期:２０１９Ｇ０５Ｇ０７;录用日期:２０１９Ｇ０６Ｇ０３
基金项目:国家自然科学基金(６１２７５１９８,６０９７８０６９)、国家级科研训练项目

　 ∗EＧmail:wgao＠njust．edu．cn

１　引　　言

微血管是人体中管径最细、分布最广泛的血管,
它能够描述出血压的高低、血流流动速度、血流量,
从而反映出营养传递及代谢情况.微循环指微动脉

和微静脉之间的血液循环,具有调节血压和体温、在

组织内递送血流和营养物、去除代谢废物等关键功

能.在不同的病理状况下,微循环中的结构和功能

会随之发生变化,因此在进行诊断前可通过监测微

循环中的变化来发现某些疾病,可见,对微循环进行

成像具有极高的医学价值.
近年来,一种快速发展的生物医学光学成像技
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术———光学相干层析术(OCT)[１]采用近红外光照

明,利用低相干光的干涉原理,首先探测出样品光和

参考光的干涉信号,进一步处理干涉信号重构生物

组织的断层图像.该技术具有非侵入、快速成像、高
轴向分辨率及高探测灵敏度等优势,比常规超声成

像系统精细１到２个数量级,广泛应用于组织成像,
以便于辅助癌症[２]、糖尿病[３Ｇ５]、酒色斑[６]等疾病的

诊断和治疗监测.依干涉信号探测方式的不同,一
般将 OCT 分 为 ２ 大 类,时 域 光 学 相 干 层 析 术

(TDOCT)[７Ｇ９] 和 傅 里 叶 域 光 学 相 干 层 析 术

(FDOCT)[１０].其中FDOCT在保持参考镜静止的

情况下,先通过干涉光谱从频域进行探测,再通过傅

里叶变换重构样品的深度信号,这种方法比TDOCT
的相位稳定性更高,成像速度更快,故用途更加广

泛[１１Ｇ１２].依光源和探测方式的不同,FDOCT又可以

分为２类,谱域 OCT (SDOCT)[１３Ｇ１４]和 扫 频 OCT
(SSOCT)[１５Ｇ１６].其中,SSOCT系统将扫频光源和点

探测技术结合起来,运用扫频激光光源和高速响应的

单点探测器来采集光谱信息.扫频光源发出具有波

长时变特性的光,在经历一次完整的周期后,即可完

成一次A扫信号采集,对采集到的信号进行傅里叶

变换后,便可重建样品不同深度处的信号.这种方法

脱离了光谱仪的设备限制,结构更简单,成像速度更

快,并且扫频光源的线宽更窄,所以光谱分辨率更高,
探测灵敏度更高,也更适用于在深范围中成像[１７Ｇ１８].

近年来,国际上提出基于 OCT成像信号血管

造影术(OCTA)[１９].不同的 OCTA算法运用不同

种类的OCT散射信号(幅度或相位信号)计算血管

信号,例如,相位方差 OCT (pvOCT)、相关映射

OCT(cmOCT)[２０]、斑点方差OCT(svOCT)[２１Ｇ２２]、
光学微血管造影法(OMAG)、裂谱幅度去相关血管

造 影 法 (SSADA)[２３]、 差 分 相 位 标 准 差 算 法

(DPSD)[２４].其中,pvOCT算法是通过计算A扫之

间或者B扫之间的相位变化量的方差来获得血流

图像的,这种算法不受血管方向的影响;cmOCT算

法是通过计算相邻的B扫获得的OCT信号之间的

相关系数来恢复血流图像的;svOCT算法中计算的

是基于强度的图像之间的标准差;OMAG算法则是

基于复数信号,通过计算在同一位置不同时刻的干

涉条纹的区别来产生血管图像的;SSADA算法中,
将OCT整个光谱分割成数个窄带,在同一B扫位

置处分别产生血流图像,通过计算去相关信号来恢

复血管图像;目前最新提出的DPSD算法,是通过计

算沿着深度方向的两次B扫(同一位置不同时间)

之间的相位差分图像的标准化偏差(STD)来获得动

态血管信号的.
本文基于SSOCT,搭建一套手持式人体皮肤微

血管扫频光学相干层析系统,提出一种基于多帧B
扫描的对数强度血流图像微分标准偏差算法,并对

人体 皮 肤 进 行 成 像.实 验 结 果 表 明,与 原 有 的

DSDLI算法[２４]相比,本文算法能够更好地恢复出血

流图像,可以明显看到原算法处理结果中看不出的

血流细节.

２　SSOCT成像系统

图１为SSOCT成像系统的原理图.本系统采

用迈克耳孙干涉仪结构,使用的光源为美国Axsun
公司生产的AXS８３６０５高速扫频光源,中心波长为

１３１０nm,扫频速率为５０kHz,带宽为１０６nm.

４为焦距１０mm的准直透镜;６为焦距１９mm的会

聚透镜;５为由函数发生卡(NI６７３３)驱动的扫描振

镜,可实现对x,y 方向的扫描;７为中心留有圆孔

的薄铝板,放置于物镜下方,作用是在实验过程中将

样品固定在物镜焦点位置,并可通过旋转螺丝钉来

调节样品与物镜的距离.
系统运行时,高频扫频光源出射的光,先进入环

流器接口１,再由接口２从环流器中输出,进入５０∶
５０的光纤耦合器中.光纤耦合器将输入光均分成

参考光和探测光,这两束光各自通过一个偏振控制

器(PC)后分别进入参考臂和样品臂,其中PC的作

用主要是使两束光的偏振态尽可能一致.参考光先

经准直透镜准直为准直光,再由会聚透镜会聚至平

面镜上,在平面镜上进行反射后回到光纤耦合器中.
与此同时,探测光先经过光纤传输到准直透镜,经过

准直后,入射到扫描振镜上发生反射,进入会聚透

镜,最终被会聚到样品上.在样品上形成的后向散

射光会按原路返回到光纤耦合器中,与参考光发生

干涉.光纤耦合器中产生的干涉光再被分为两路:
一路直接进入平衡探测器(BPD)的某输入端口;另
一路通过环流器后再进入BPD的另一接口中.在

BPD中将干涉信号转换为电信号后,由数据采集卡

采集后传输进计算机中.通过一系列的程序进行处

理,即可重构出微血管结构图像及血流分布图像.

３　微血管重建算法

３．１　数据采集过程

本实验中搭建的SSOCT成像系统数据的采集

过程如图２所示.
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图１ 手持式SSOCT系统原理图

Fig敭１ SchematicofhandheldSSOCTsystem

图２ 数据采集过程示意图

Fig敭２ Schematicofdataacquisitionprocess

　　其中的A扫即为对深度z 方向上的扫描,通过

扫频光源每一周期的波长信息和快速傅里叶变换来

实现对z轴结构信息的探测,也称为轴向扫描.同

时,光源在x 方向上移动,每完成一次x 轴扫描,即
可生成一个二维结构图像.最后,再沿y 轴进行扫

描即可实现样品三维信息的采集.要注意的是,在
原始的DSDLI算法[２５]中,在y 轴同一位置处需要

进行两次B扫,其目的是利用短时间内静态组织干

涉信息的不变性和动态组织的运动特性来区分静

态、动态组织,从而通过血流重建算法去除静态组

织.而在改进的DSDLI算法中,在y 轴同一位置处

则需要进行四次B扫,这是为了对所获的四帧图像

两两作差分后求平均,从而达到降噪的效果,使最终

恢复的血流图像更为清晰准确.
根据光的干涉原理,本实验中系统可采集到的

干涉光信号I(Kt)[２５]符合

I(Kt)＝２ IrIoS(Kt)

∫
¥

－¥
r(zt)cos[２ztkt＋ϕ(zt)]dzt, (１)

式中:Ir,Io 分别为参考臂和样品臂返回到光电探

测器中的光强;S(Kt)为光源的光功率函数;Kt 为

波数,t为时间;zt 为到达样品中的深度,与波数Kt

互为傅里叶变换对;r(zt)为样品在深度zt 时的反

射系数;ϕ(zt)为样品在深度zt 时的相位.由于波

数Kt 与深度zt 互为傅里叶变换对,因此对实验获

得的干涉信号进行快速傅里叶变换(FFT)即可重建

样品的三维结构.在获得样品的三维结构信息后,
利用OCT血管造影法便可重构血流分布图像.本

文主要利用DSDLI算法来重构血流图像,并通过增

加B扫次数来对原有的DSDLI算法进行优化,最后

对原始算法和优化算法所恢复出的血流结果进行

比较.

３．２　基于多次B扫的DSDLI算法

DSDLI算法主要通过计算同一位置的连续两

帧B扫描的图像在深度方向的对数强度差的方差,
以使组织中血流流动区域与静态组织产生更强的

对比.
原有的DSDLI算法需要使用SSOCT系统对

同一位置进行连续两次B扫获得干涉信号.首先

对SSOCT系统测量的干涉信号进行快速傅里叶变

换,获得３DOCT结构数据集.样品的后向散射光

会随深度的增加,以指数形式递减,因此本研究通过

计算对数尺度的结构图来补偿这种衰减[２５].然后

对连续两次B扫所获得的相邻两帧图像进行减法

运算,得到差分图像,其STD的计算公式为

Dj,i,k ＝I２j－１,i,k －I２j,i,k, (２)
式中:j,i,k分别为y,x 和z 方向的像素指数;I 为
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对数结构图中下标对应位置处取对数后的光照强

度.理论上,人体中的静态组织在差分结构图中的

幅度为零,被去除,而运动血流的信息则会被保留下

来.最后设置深度方向为 N 个像素的窗口来计算

STDs,计算公式为

D′j,i,k＝
１
N ∑m＝a

a＋N－１

Dj,i,m －Dmean( ) ２, (３)

Dmean＝
１
N ∑m＝a

a＋N－１

Dj,i,m, (４)

式中:a 和a＋N－１分别表示给定深度处的初始像

素和结束像素;m 表示计算时的深度;Dmean表示窗

口中差分图像STD的平均值.通过在整个数据集

中滑动窗口,可以获得三维流图像.
另一方面,在医学诊断中微血管的正面图(en

face图)同样具有重要作用,而获得enface图的传

统方法是最大投影法(MIP法),这种方法具有较大

的局限,即在一定深度范围内求出的最大强度值可

能是散斑噪声信号而非血流信号,从而使对比度降

低.为避免这一影响,可计算一定范围内的STDs
来获得enface图,即依旧利用散斑噪声和血流信号

在随机特性方面的差异性,计算从第n１ 个像素到第

n２ 个像素内的STDs,即以大小为n１－n２＋１的窗

口来计算方程(３)和(４)式,在不同的深度范围可以

获得不同的enface图像.
在原有的DSDLI算法中,对同一位置进行连续

两帧B扫,作差分图像,再计算同一深度的连续若

干差分图像的标准差,以此为阈值来区分动静态组

织.由于人体的呼吸、心跳、实验者的抖动等会带来

噪声,此噪声在差分图像中数值较大,对于计算标准

差会带来影响.未除去噪声,求得的阈值是偏高的,
此时会将真正的动态组织(血流信息)误判为静态组

织,降低了恢复出来的血流信息的丰富度.
针对原有算法中的缺陷,需要降低差分图像中

的噪声值,从而使得计算出的标准差(区分是否为动

静态组织的阈值)更为准确.基于此,增加沿深度方

向的B扫次数(同一横向位置,不同时间),对B扫

图像两两作差分运算,得到代表同一位置、不同采样

时刻的多张差分图像,由于噪声的出现是短暂而随

机的,在当前时刻差分图像中存在的噪声,在下一时

刻差分图像中可能已经消失,但血流信息在各不同

时刻差分图像中稳定出现,因此对各时刻差分图像

作平 均,可 降 低 部 分 噪 声 值,并 保 留 全 部 的

血流信息.
本文将样品在同一y 轴坐标处的B扫次数增

加为四次来进行算法优化.优化后的DSDLI算法

对相邻四帧图像的处理流程如图３所示.

图３ 优化后的DSDLI算法流程图

Fig敭３ FlowchartofoptimizedDSDLIalgorithm

　　首先,对SSOCT系统测量的干涉信号进行快速

傅里叶变换,获得３DOCT结构数据集.为补偿样品

后向散射光随深度增加而产生的指数形式衰减,仍需

计算对数尺度的结构图.取对数的计算公式为

I′(i,j,k)＝２０lg FFT[I(i,j,k)]{ } , (５)
式中:I代表结构图中对应位置处的光照强度;I′代

表将I进行傅里叶变换后取对数得到的对数结构

图.然后进行差分运算,对同一位置处的四次B扫

所获得的相邻四帧(如图３所示,为第４j至第４j－
３帧),两两相减得到相邻的两帧差分图像(如图３

所示,第２j至第２j－１帧),计算公式为

D２j,i,k ＝I４j－１,i,k －I４j,i,k

D２j－１,i,k ＝I４j－３,i,k －I４j－２,i,k
{ . (６)

　　求差分图像的目的是为求出静态与动态体素的

值,从而利用DSDLI算法更好地区分静态与动态组

织.而实际上,此时求出的差分图像中仍有较大噪

声存在,为进一步降低噪声,需对所获得的相邻两帧

差分图像求平均值,计算公式为

Dj,i,k ＝
D２j,i,k ＋D２j－１,i,k

２
. (７)
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此时获得的是归一化的差分图像,为更好地对比组

织中的动、静态组织,需利用散斑噪声和血流信号在

随机特性方面的差异性,设置一个深度方向为N 个

像素的窗口来计算STDs,其计算公式与上文中原

始的DSDLI算法相同.三维流图像的获得方法仍

是在整个数据集中滑动此窗口.微血管的enface
图仍是通过计算从第n１ 个像素到第n２ 个像素内的

STDs获得.如图３所示,在不同的深度范围可获

得不同的enface图像.

４　实验结果

为验证算法的有效性,对一个志愿者的左手手

掌皮下部分微循环血流进行成像,如图４(a)中方框

所示 位 置 处.在 实 验 中,成 像 范 围 为 ５ mm×
５mm,每个B扫包含１０００个A扫,在样品的同一

位置,进行连续两次B扫和连续四次B扫,完成两

次数据采集.图４中(b)、(c)和(d)、(e)分别为使用

原有的和新提出的 DSDLI算法恢复出的血流en
face图和血流横截面图.

对比两幅血流enface图４[图(b)和(c)]可以

发现,图４(c)中血流成像更加清晰,尤其是在虚线

框区域内,微血管数量明显增多,细节更加明显,图
像的对比度也更高,可以清楚看到使用原始算法无

法得到的血管.这是由于在新提出的DSDLI算法

中,在y 轴同一位置处需要进行四次B扫,对所获

得的四帧图像两两作差分后求平均,所以能够更好

地降噪,使得干扰大幅度减少,细节信息更加丰富.
对比图４(d)和(e),可以看出图４(e)中的血管数目

有所增加,血管的边缘也更加清晰,尤其是在虚线框

标出的部位,用原有的DSDLI算法无法恢复出的细

小血管,利用所提出的新算法进行处理后,可以在横

截面图中明显看出.

图４ 左手手掌成像结果.(a)实验所用手掌位置;(b)(c)分别为使用原有和新提出的DSDLI算法恢复出的

血流enface图;(d)(e)分别为使用原有的和新提出的DSDLI算法恢复出的血流横截面图

Fig敭４Imagingresultsofleftpalm敭 a Locationofpalmimagedinexperiments  b  c enＧfaceimagesofbloodflow
recoveredbyexistingandnewDSDLIalgorithms respectively  d  e crossＧsectionimagesrecoveredbyexisting
　　　　　　　　　　　　　　andnewDSDLIalgorithms respectively

　　图５(a)为利用所获得的结构截面图重建出的

三维结构图像,图５(b)为利用血流横截面图重建出

的三维血流图像,从中可以更加直观形象地观察到

生物体的皮下血管,更有利于医学诊断.
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图５ 三维图像.(a)利用所获得的结构截面图重建出的三维结构图像;(b)利用血流横截面图重建出的三维血流图像

Fig敭５ ThreeＧdimensionalimages敭 a ThreeＧdimensionalstructureimagereconstructedfromobtainedcrossＧsection
imageofstructure  b threeＧdimensionalbloodflowimagereconstructedfromcrossＧsectionimageofbloodflow

５　结　　论

提出一种基于SSOCT的重建人体皮下微血管

三维结构的新算法.首先搭建一套基于SSOCT的

成像系统,并利用该系统对左手手掌皮肤进行数据

采集,使用改进的基于多帧B扫的DSDLI算法和原

有的DSDLI算法重建样品的结构图、血流截面图及

enface图,并对两种算法的结果进行对比.实验结

果显示,不管是血流截面图还是enface图,基于多

帧B扫的DSDLI算法重建的血流图像中能够观察

到的血管都更加清晰,可以观察到用原算法无法获

得的某些细节信息.因此相比于原有的血流重建算

法,新提出的算法在分辨率等方面明显提高,这种提

高对于医疗诊断有着重要作用.
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