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摘#要!在超声引导的微创介入手术应用中%仅凭超声图像难以实现对手术针实时$准确的跟踪& 利用电磁定位系统结合超
声图像实现微创介入机器人的穿刺导航任务& 超声图像用于确定局部病变的位置%电磁定位系统用于对手术针进行实时定
位和跟踪& 为使二者有机结合%提出了一种基于伯恩斯坦多项式的误差补偿方法%对跟踪误差进行补偿’采用 <线模型法对
超声图像进行标定%并以此为基础完成手术针与图像空间的配准%进而提出了虚拟进针路径的概念%实现了电磁定位数据与
图像数据的融合& 为验证所提方法的有效性和可行性%对超声系统与电磁定位系统的结合性进行了实验研究’搭建了前列
腺微创介入机器人平台%进行了多种角度下的靶向穿刺定位实验& 实验结果表明!在使用尼龙作为机器人本体材料$钛合金
材质手术针的前提下%所提方法对假体穿刺的平均精密度为 &;&! 99%平均准确度为 &;@% 99%能够满足前列腺介入手术的
临床精度要求&
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:;引;;言

在世界范围内%前列腺癌是男性生殖系统最常见的
恶性肿瘤之一(&) & 前列腺癌的流行病学特点是在发达国
家$高龄人群中发病率较高& 随着我国人口老龄化不断
加剧%前列腺癌对我国男性生活质量影响及其造成的疾
病负担将会进一步扩大(%EI) &

随着图像引导微创手术技术和计算机辅助剂量学的
发展%许多新方法逐渐被用于前列腺癌的治疗%例如%近距
离放射治疗术%高聚焦超声以及激光热消融术等(!) & 这些
治疗方法包括活检术在内都属于前列腺微创介入手术范
畴%要提高手术成功率都必须对前列腺癌局部病变位置准
确定位%而医学图像的引入也正是为了解决这一关键性问
题& 对于前列腺的介入诊疗而言%超声成像价格低%无辐
射%实时性好%已经成为了前列腺介入治疗的标准成像模
式之一& 本文所研究的前列腺微创介入机器人导航方案
也将采用超声图像作为进针的原始参考信息&

另一方面%在利用实时超声图像引导穿刺手术时%也
存在一定的技术局限性(AE@) & 例如%超声对手术针尖显示
效果不佳’由于针和超声图像的相对位置未知%医生需要
依靠经验来把握穿刺的方向和深度’对手术针跟踪完全
要靠医生变换探头位置来实现& 这些问题仅靠医生的经
验和超声设备难以克服& 因此%亟需一种能在手术过程
中对手术针进行单独跟踪和定位的方法%此方法要求能
够穿透人身体%对人无伤害%并能和超声图像有效结合弥
补其对手术针跟踪效果不佳的缺陷& 根据空间定位原理
不同%可将导航系统分为机械定位导航系统$光学定位导
航系统和电磁定位导航系统%这 I类系统各有优缺点%而
电磁定位技术刚好满足上述要求& 另外%电磁定位技术
在国外也被较早的应用于各项手术治疗当中%包括肝肿
瘤射频消融术($) $椎体成形术(_)和经支气管活检(’)等手
术中都使用了电磁定位系统& 在国内%该技术在各种疾
病的诊疗当中也被广泛应用& 通过电磁定位技术可以获
取微创导管机器人的路径数据(&") ’应用电磁导航系统辅
助(J引导肝肿瘤热消融过程(&&) ’运用电磁导航系统引
导支气管镜对肺外周结节进行诊断(&%) ’使用电磁导航系
统辅助经皮肾穿刺手术(&I) & 陈晓波等(&!)人进行了电磁
超声导航系统同传统超声引导技术之间的对比实验研
究%该项研究主要从电磁超声导航系统对有无经验的操
作者的影响$调针次数及针体显示率等角度进行研究%研
究结果表明该类系统有利于提高操作者的信心及操作的
安全性&

本文主要将电磁定位系统与超声图像引导穿刺手术
相结合%旨在提出一种可用于前列腺介入手术的精确导
航方法& 为解决传统超声对穿刺针尖跟踪困难的问题%

本文着重研究了电磁定位系统对手术针尖的跟踪及误差
补偿方法’手术针与图像空间的配准方法’超声系统及机
器人本体材料$手术器械对电磁定位系统精度的影响&
在此基础上搭建了前列腺介入手术机器人实验系统%并
验证了系统精密度及准确度&

<;系统构成

在本文中%超声图像用于确定病变位置%电磁定位系
统对手术针的位姿进行跟踪& 为建立二者联系%需对手术
针和超声图像进行空间配准%使其统一在同一坐标系下&
以此为基础%医生对手术的进针路径进行规划%并实现基
于电磁定位和超声图像引导下的前列腺介入靶向穿刺&

<=<;超声诊断仪

医学超声成像是将超声波发射到人体内%接收从人
体组织反射或投射的超声波%获得反映组织信息声像图
的技术& 利用超声诊断设备获得的患者前列腺局部病变
图像是本文导航方案的基础& 本系统采用的超声成像设
备是加拿大的优胜 5/+*Y?\超声诊断仪%对于不同深度
的靶点目标%操作过程中可根据需要使用 (AE% 型 @"
NKV超宽频带凸阵探头和 R&!EA型 I_ NKV超宽频带线
阵探头&

<=>;电磁定位系统

电磁定位系统不仅要实现对手术针的实时定位%同
时要建立超声图像和手术针的关系& 具体来说%手术器
械的位置和方向可以直接通过跟踪系统自带的传感器测
量得到%但超声图像是由超声探头测得的二维超声平面%
其坐标空间的位置随着探头的移动而改变%因此要建立
手术针和图像间的关系需要先对超声探头的空间位置进
行标定%这可以通过在超声探头上固定传感器并结合相
应的标定方法来实现&

本研究中采用了<>8公司的 M01/12电磁定位系统%
该系统可在遮挡的情况下进行精确实时的空间三维测
量& 系统采用微小传感器线圈跟踪测量医用级别金属器
件的技术%完全符合各项医疗器械的相关标准& 支持 A
自由度和 @ 自由度两种传感器线圈%A 自由度传感器线
圈的尺寸为直径 ";A 99%长度 _ 99’@ 自由度的传感器
线圈的尺寸为直径 ";_ 99%长度 ’ 99& 可同时跟踪 _
个医用器械& 具有应用程序编程接口%易于把 M01/12系
统集成到用户系统中& 测量范围大于 A"" 99I’定位测
量精度有效值 ";I 99%’A!置信区间为 ";$ 99’取向测
量精度有效值 ";% 99%’A!置信区间为 ";! 99&

<=?;导航软件

导航软件是整个导航系统的核心%其功能主要包括!
对电磁定位传感器线圈采回的手术器械信息进行存储并
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分析’对超声探头采集的图像信息进行预处理$分割及配
准等操作’将手术器械和超声图像统一在同一坐标系下%
并将手术器械的位置和方向信息融合到超声图像中%进
而弥补超声对手术针跟踪困难的缺陷’辅助医生确定手
术靶点并进行可视化手术路径规划’根据规划结果生成
机器人控制命令%在医生的监控下%完成介入手术过程&

在导航系统工作过程中%超声诊断仪用于采集患者
前列腺的图像帧%每一帧图像都需要导航软件的去噪和
分割等图像处理操作& 超声图像是自成坐标空间的%需
要通过导航软件实现电磁空间和超声图像空间的配准%
进而将手术针的位置和方向信息融合到超声图像中& 医
生在融合后的图像空间中%根据针和前列腺病灶的相对
位置确定靶点并规划相应的手术路径& 导航软件根据手
术路径和靶点位置自动产生控制机器人的动作命令组%
医生根据经验和实际情况进行术前的核查和确认%并向
机器人发送进针命令& 导航系统整体方案如图 &所示&

图 &#导航系统整体方案
[*P=&#?G,1233-6),9,/47),+2G*P27*/+ -U-7,9

>;超声探头的标定

由于超声图像坐标空间和电磁定位系统的坐标空间
是相对独立的两个坐标系%如果想在电磁定位系统中*看
得见+超声图像%就需要确定超声图像坐标系和探头坐标
系之间的转换关系%而这一过程通常被称为超声探头的
空间标定(&AE&@) & 首先%假设患者病灶坐标空间为 R%通过
基于R线模型的超声探头标定方法%求得工作空间内选
定一点在患者病灶中的坐标为 QR& 再通过坐标空间的
变换%就可以完成超声探头的标定工作& 假设 ?为电磁

空间%0为超声探头空间%-为超声图像空间%P 为患者病
灶空间%各空间关系如图 %所示&

图 %#系统空间变换关系
[*P=%#5U-7,9-T26,712+-4/191,327*/+

最终的目的是把图像空间中一点Q变换到超声探头
空间%即求得坐标变换关系98E\& 另外%在进行具体的坐
标变换运算过程中要把空间中的每一点当作六维向量看
待%除了基本的位置三坐标外%还应考虑方向信息%即与
各个坐标轴的夹角& 由此可以得到 98E\表示图像空间
/81到探头空间/\1的变换%9ZE\表示电磁空间/Z1到探
头空间/\1 的变换%9REZ表示患者病灶空间/R1 到电磁
空间/Z1 的变换%于是有!

Q\E98E\dQ8
Q\E9ZE\d9REZdQR

"&#

式中!9ZE\可通过电磁定位系统直接测量并带入参数获
得& 9REZ可以在患者假体模型上选择标识点%然后通过
跟踪系统探针对标识点进行测量%从而获得标识点在 Z
空间的坐标%并与标识点在R空间中的点进行匹配运算%
进而获得变换关系& 根据文献(&A)中的标定方法%对每
个满足要求的R线组%采用目标点重建算法%计算得到标
志点在患者病灶空间下的坐标 QR%使用式"&# 求得 QT&
假设!

FE"98E\dQ
"/#
8 HQ

"/#
\ # % "%#

建立目标函数如下!
9*+"FJdF#E9*+"$F$%# "I#

之后%使用多个 "Q8HQ\# 坐标对%通过>/PER,P最小二乘
法优化可求得V8E\&

?;手术针的电磁定位及误差补偿

专为医疗应用设计的电磁定位设备%可实现在遮挡
的情况下进行实时的三维空间测量%并能对医疗器械进
行实时的电磁定位& 方案中的手术针采用一个口针和一
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个 &_ P外套管组成%一个 @ 自由度传感器线圈集成到口
针的尖端处%当插入组织时可跟踪针尖&

在对手术器械进行定位跟踪前%需要为每一个手术
工具建立各自的配置文件%配置文件的第 & 行表示使用
传感器线圈的数量& 后面几行表示当前传感器和手术器
械坐标系原点的相对位置和方向& 其中每一行的第 & 列
表示对应的传感器编号%第 %]! 列表示传感器的位置坐
标"J%9%Q#%后 ! 列表示传感器的方向信息%用四元数
"G"%GJ%G9%GQ#表示&

电磁定位系统在不同的环境下会产生不同的误差%
表 &所示为比较了本文采用的电磁定位系统在不同环境
下测量误差的统计数据&

表 <;不同环境下跟踪系统测量误差统计
F+2$"<;H"+1.0"’"()"00%01)+),1),51%*)4")0+5[,(-

181)"’,(/,**"0"()"(#,0%(’"()

测量环境
位置误差B99 方向误差"H,P=#

均值 标准差 均方根 均值 标准差 均方根

理想 ";@@& ";AII ";_$$ ";&$@ ";%I@ ";"IA

中度失真 %;&I@ %;"@’ I;&I@ &;A$I &;A&@ %;&!A

严重失真 $;’’$ @;%@’ ’;!_$ &;AI! &;A"% %;&@I

存在不锈钢 I;@%& I;"_$ !;@$& &;A&@ &;IA$ %;"!I

手术环境下 _;@A! &";&I% &I;&&% %;%A! I;!!% !;&@"

##其中前 I行是<>8公司产品说明中提供的测试结果
数据%测试结果被分成了理想情况%一般合理干扰情况和
严重干扰情况& 后两行分别为在系统工作空间中患者假
体附近放置不锈钢附件"模拟患者体内有植入不锈钢的
情况#和在真实介入手术环境中测得的误差数据& 由表
& 可以明显看到%电磁定位系统在不同的环境中测得的
结果和理想状态下结果有一定差距& 这就需要采用一定
的方法对测量误差进行补偿&

因此本文提出了一种基于伯恩斯坦多项式的误差补
偿方法%并将其集成于导航软件中%用于对跟踪误差进行
补偿& 该方法主要利用伯恩斯坦多项式对磁场的畸变进
行建模%从而将系统的全局误差表示出来%并通过修改多
项式的阶数以实现调整误差变化的敏感度& 伯恩斯坦多
项式的一般定义为!

0.Z"J#E,
Z
.J
Z"& HJ#.HZ "!#

其中二项式系数为!

,Z. E
.3

Z3 ".HZ#3
% "(Z(.

" 其他{ }
利用伯恩斯坦多项式以一维的形式对误差建模

可得!

?"J#E&
.

ZE"
+Z0

.
Z"J# "A#

式中!?"J#是J处的误差%J归一化 " T&之间%+Z是多项
式的 Z阶多项式系数%0.Z"J# 是 .阶多项式的 Z阶基
本项&

当我们选用二阶多项式%即.f%时%误差可表示为!
?"J#E2" "& HJ#

% F%+&"& HJ#JF+%J
% "@#

通过观察可以发现%要求的二项式系数至少需要.L
&个数据点& 同理%我们可以将问题扩展到二维的情形%
得到如下二维误差公式!

?"J%9#E&
.

/E"
&
.

ZE"
+/%Z0

.
/"J#0

.
Z"9# "$#

当.f&时%由式"!#可得!

?"J%9#E&
&

/E"
&
&

ZE"
+/%Z0

&
/"J#0

&
Z"9#E

+"%""& HJ# "& H9# F+"%&"& HJ#9F+&%""& H9#JF+&%&J9

"_#
可以解得!?""%"#E+"%"%?""%&#E+"%&%

?"&%"#E+&%"%?"&%&#E+&%&
对于式"$#%可以得到一个一般情形%即需要通过".L
&# # 个点来确定其中的二项系数%其中 .为二项式的阶
数%#为误差自身的维度& 这也是能够解出二项系数的
最少点数& 因此对于二维的情形%我们可以获得任意一
点的误差公式为!

?"J%9#E?""%"#"&HJ# "& H9# F?""%&#"&HJ#9F
?"&%"#"& H9#JF?"&%&#J9 "’#
可以将式"$#写成矩阵相乘的形式!

?"J%9#
2
2
2











 Z%&

E

0.""J#0
.
""9# 0 0.."J#0

.

."9#

2 0 2
2 0 2
2 0 2











 Z%".F&# %

,

+"%"
2
+.%.









 ".F&# %%&

"&"#

进一步可以将问题从二维扩展到 #维的情形!
?"J&%0%J##

>
>
>











 Z%&

E

0.""J&#00
.
""J## > > > 0.."J&#00

.

."J##

> > > > >
> > > > >
> > > > >











 Z%".F&# #

,
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+"%"
2
+.%.









 ".F&# #%&

"&&#

但是应注意到目前得到的插值公式仍然是对于标量
的%式"&%#进一步把公式扩展到适合包含 2 个测量值的
情况%即测量值的维度是 2!

?&"J&%0%J##0?2"J&%0%J##

2
2









 Z%2

E

0.""J&#00
.
""J## 0 0.."J&#00

.

."J##

2 0 2
2 0 2









 Z%".F&# #

,

+&"%0%"

2
+&.%0%.

0

+2"%0%"

2
+2.%0%.









 ".F&# #%2

"&%#

通过式"&%#就可以使用 .阶多项式来对 2 维的误
差向量进行插值%每个测量值内部是个 # 维空间& 从而
对电磁定位系统中的 @自由度"2f@#的传感器测量误差
进行表征并插值& 式"&I#是在三维空间中对 @个参数进
行插值的的方程!

?&J ?&9 ?&Q ?&bJ ?&b9 ?&bQ
2 2 2 2 2 2
?ZJ ?Z9 ?ZQ ?ZbJ ?Zb9 ?ZbQ









 Z%@

E

0.""J&#0
.
""9&#0

.
""Q&# 0 0.."J&#0

.

."9&#0
.
."Q&#

2 0 2
0.""J/#0

.
""9/#0

.
""Q/# 0 0.."J/#0

.

."9/#0
.
."Q/#

2 0 2











 Z%".F&#I

!

+J"%"%" +9"%"%" +Q"%"%" +bJ"%"%" +b9"%"%" +bQ"%"%"
2 2 2 2 2 2
+J.%.%. +9.%.%. +Q.%.%. +bJ.%.%. +b9.%.%. +bQ.%.%.









 ".F&# I%@

"&I#

为解出 @!".L&# I 个系数%至少需要".L&# I 个点
的数据代入& 这些系数的求解问题可以被简单的分解为
为 @个最小二乘问题%只要满足条件!Z)".L&# I最终即
可解出多项式的相应系数&

G;手术针和图像空间配准及虚拟进针路径

在进行前列腺穿刺介入手术过程中%需要把手术针
空间/J1$超声图像空间/81$电磁定位空间/Z1以及探头
空间/\1统一在同一个坐标空间中& 如图 I 所示为建立
的各个坐标空间的关系& 其中%手术针和探头上分别安
装有 @自由度电磁定位传感器线圈%通过前面超声探头
标定和手术针的跟踪过程可以获得手术针空间/J1%探
头空间/\1与电磁定位空间/Z1的坐标变换关系&

图 I#系统坐标空间关系
[*P=I#F,327*/+-)*T /4-U-7,96//1H*+27,-T26,

通过坐标矩阵变换理论%可以得到下面的一系列变
换关系公式& 首先%将电磁空间/Z1中的一点 Z<变换到
手术针坐标空间/J1中的变换可以表示为!

B<E9ZEJ,
Z< "&!#

其中%9ZEJ表示将坐标空间/Z1中的一点变换到坐标空
间/J1的变换矩阵%这个关系可以通过电磁定位手术针
的过程确定&

将探头空间/\1中的点 \<变换到电磁空间/Z1中
的 Z<可以用式"&A#表示!

Z<E9\EZ,
\< "&A#

其中%9\EZ空间/\1到/Z1的变换矩阵%这个变换可
以通过对超声探头的电磁定位过程中获得&

将超声空间/81中的点 8<变换成探头空间/\1中的
点 \<可以表示为!

0iEV8E\,
-i "&@#

式中!98E\为图像空间/81到探头空间/\1的变换矩阵%
也是我们在对超声探头的标定过程中求出的变换矩阵&

由式"&@#代入式"&A#中%可以得到超声图像空间
/81中的点 8<在电磁空间/Z1中的坐标 Z<%其变换关系
如下!

Z<E9\EZ,
\<E9\EZ98E\,

8< "&$#
通过上面一系列的坐标空间配准%就可以得到手术

针空间与超声图像空间的匹配关系%即实现了将超声图
像和手术针统一在一个坐标空间下& 由此就可以获得手
术针相对于图像中患者局部病变区域的位置信息%即实
现了电磁定位数据与图像数据相融合的目的& 这种相对
关系数据对于介入手术的术前路径规划%以及术中实时
引导进针过程都是必不可少的& 例如%建立了如图 ! 所
示的手术针和超声图像平面之间的投影关系图%据此可
以预先规划进针路径%并将针的实际进针路径投影到靶
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点所在的超声扫描平面上%并获得虚拟的进针路径& 或
者首先通过确定好的靶点位置坐标得到虚拟的最短进针
路径%并由此反向设计和规划实际的预进针路径%并根据
实际的手术环境参数"如患者本身的手术条件%进针路径
长度#选取最优的进针路径%这种投影关系的确立可以有
效减少空间坐标的运算量和复杂度%也为路径规划提供
了更直观的方法& 在实时进针过程中%可以实时显示当
前针和实际靶点之间的虚拟进针路径%进针过程中%一旦
发生进针路径与规划路径偏差较大%以至于虚拟进针路
径不可到达靶点位置%这种直观的显示也可以让医生第
一时间发现问题并及时调整进针路径&

图 !#建立虚拟进针路径
[*P=!#Z-72W3*-)9,+7/4G*17023+,,H3,*+-,17*/+ T27)

A;实验与结果

A=<;验证超声设备与导航系统的结合性

在本文的导航方法中%超声图像是导航功能的基础%
因此非常有必要探讨超声设备在正常工作状态下是否会
对导航系统的精度及工作性能有所影响&

为衡量超声系统对电磁定位造成的影响%进行如下
实验过程& 启动超声诊断系统%并将超声探头放置于电
磁定位系统的工作空间内%在超声探头的附近设定 _ 个
固定的标识点& 使用跟踪系统的自带的探针分别触碰并
采集这 _个标识点的位置和方向信息%位置信息用坐标
" %̂N%l#表示%方向信息用四元数i&% iJ% i9% iQ表示&
本实验所用探针为 A 自由度感应线圈%所以四元数中的
iQ始终是 "& 对每个标识点进行多次测量并取平均值&
关闭超声诊断系统%并重新启动电磁定位系统%使用相同
的探针重新采集上面 _个标识点的位置和方向信息& 前
后两次测量结果可在定位系统配套软件中获得%其中每
组数据包括 _个标识点的位置坐标及方向四元数& 为衡
量超声系统在运行过程中是否对电磁定位的结果造成干
扰%对上面的两组测量结果求取了误差及均方根%如表 %
所示&

表 >;超声系统对电磁定位数据的影响
F+2$">;W(*$."(5"%*.$)0+1%.(/181)"’%(

"$"5)0%’+-("),5&%1,),%(,(- /+)+

标识点
位置信息B99 方向信息

^ N l i& iJ i9

& ";""I ";"&& ";""@ ";""" "@ ";""" "I ";""" &&

% ";""@ ";""$ t";""& ";""" %" ";""" "_ ";""" "I

I ";""% ";"I" ";"IA ";""" "@ t";""" &% t";""" "$

! ";"%" t";""$ ";"!_ ";""" "% ";""" "A t";""" "!

A ";"&I ";"I t";""! t";""" "A t";""" "$ ";""" I"

@ t";"&$ ";"%A t";""@ ";""" @ t";""" "I ";""" "&

$ ";""_ ";""! t";"&@ ";""" "@ t";""" "! ";""" %

_ ";""! t";"&" ";" t";""" "A ";" ";""" &’

均方根
误差

";"&& & ";"&_ @ ";"%% " ";""" %I ";""" "@ ";""" &A

##通过观察表中 _ 个标识点的误差数据可知%超声系
统对电磁定位系统的干扰几乎可以忽略不计%因为电磁
定位系统本身的位置精度和取向精度的有效值分别是
";I 99和 ";%|& 而表中 _个点的误差%无论是位置误差
还是取向误差的各个分量都在小数点第 % 位以后& 因此
我们可以认为%超声系统对电磁定位系统的工作精度没
有影响%这也说明了本文方法中超声系统和电磁定位系
统相结合的可行性&
A=>;前列腺介入手术机器人导航实验

&#前列腺介入手术机器人实验平台
前列腺介入手术机器人实验平台可分成上层导航

层$中间控制层和底层执行机构层 I 个层次%如图 A 所
示& 最上层的导航软件安装在一台较高性能的计算机
上%负责接收手术针$超声探头的位置及方向信息%并自
动对误差进行补偿’完成手术针与超声图像的配准%并据
此计算得到手术针与图像中局部病变的相对位置关系&

医生根据此图像关系及临床经验作出适当调整%并
向机器人系统发送决策性运动控制指令& 运动控制模块
包括上位机控制软件和机器人控制箱%具体的控制箱内
部硬件布局如图 @所示& 主要由运动控制器$驱动器$电
源$端子板$信号线等组成%负责根据导航软件的指令完
成对机器人进针机构的运动控制%从而实现将手术针准
确的刺入靶点&

进针机构的构型$布局$尺寸参数都是依据临床前列
腺介入手术治疗的要求而确定的(&@) & 另外%在使用电磁
定位系统工作的过程中%一个非常值得注意的问题是%在
系统工作空间中有些材料会干扰系统的正常工作& 尤其
是一些金属材质的物品会严重影响电磁系统的跟踪精
度& 为避免机器人本体材料对导航系统的影响%采用了
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图 A#前列腺介入手术机器人实验平台
[*P=A#J),,YT,1*9,+723T3274/194/1T1/-727,

*+7,1G,+7*/+23-01P*6231/W/7

图 @#机器人控制箱
[*P=@#J),1/W/76/+71/3W/Y

尼龙作为机器人本体的制作材料%手术针也选用了对电
磁定位影响较小的钛合金材料&

%#实验过程
本文的目的是利用文中提出的导航方法实时跟踪进

针过程%并最终实现精确的靶向穿刺手术& 这也是本实验
要验证的目标& 在进针过程中%可根据导航系统提供的数
据%实时调整手术针的当前位置和方向%以便使针尖部分
精确地到达局部病变位置& 为了验证新方法的可行性和
正确性%本文从精密度和准确度两方面对其进行实验验
证& 精密度是指该方法在多次实验中所得结果的一致程
度’ 准确度则是指实验结果与真值之间的误差大小&

对于系统精密度的验证%将采用求取多次实验标准
差的方式& 具体公式如下!

4LE
&

# H&&
#

/E&
‘*/*‘槡

% "&_#

式中!*/为第/次进针针尖所到达的位置’-*为 #次进针针
尖所到达位置所形成的点云的形心位置&

对于准确度的验证%将使用实际针尖到达点位置同
目标靶点位置之间的均方根误差来衡量& 公式如下!

bV4?E
& #

/E&
‘*/W-%/*710%/‘

%

#槡 "&’#

式中!*/W-%/为第/次进针针尖实际到达的位置%*710%/为第/
次进针的目标靶点的位置&

式"&_#用来衡量一组数自身的离散程度%用其表示
系统的精密度%式"&’#用来衡量观测值同真值之间的偏
差%式"&_#和"&’#的研究对象和研究目的不同%但是计
算过程类似&

在实际的前列腺穿刺手术过程中%最常用是零度角
直进针和有角度斜进针方式& 因此本次实验主要对几种
不同角度进针方式的执行效果分别进行验证&

首先在前列腺仿生组织中选取一个靶点%通过导航
系统 测 得 的 坐 标 数 据 为! " t$!;I&@% &_I;&%&%
t&"@;$%&#& 已知传感器到针尖的距离为 &"" 99%把手
术针的位置调整至 "t$!;&%&%tI$;"%"%t&"@;@&"#处%
此后根据导航系统获得的针和靶点之间的相对位置关系
数据进行手术针的路径规划及进针控制& 当手术针尖到
达靶点位置时%利用导航系统测得的针尖的位置坐标为
"t$!;@&@%_I;!%%%t&"@;I%@#& 同理%共分别采用 ! 种
不同角度进针对假体进行穿刺实验%具体操作步骤和上
面过程类似& 即分别以 "|$A|$&"|和 &A|对假体实施进针
操作%对于有角度进针需要首先建立虚拟进针路径%并据
此规划实际进针路径& 每个角度任选取一靶点分别进行
A次重复进针过程& 最后将 ! 组实验结果分别代入式
"&_#%用于计算不同角度下的精密度&

对于系统准确度的验证过程如下!应用上文提到的
实验平台%采用 !种不同角度对假体进行穿刺实验%即分
别以 "|$A|$&"|和 &A|对假体实施进针操作%每个角度选
取不同深度$不同位置的 A 个靶点作为假想局部病变区
域& 如图 $ 所示%为对假体实施有角度进针的实验超声
三维图%其中环状标记为选取的靶点& 分别记录不同角
度的 A个靶点的实际针尖到达位置%代入式"&’#用于计
算准确度&

图 $#对假体实施不同角度进针实验超声三维图
[*P=$#J)1,,EH*9,+-*/+2303712-/0+H *92P,-/47),+,,H3,
*+-,17*/+ ,YT,1*9,+7/+ T1/-7),-*-27H*44,1,+72+P3,-
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##I#实验结果
上述实验过程完成后%得到实验结果如表 I$! 所示&

表 I的结果为%分别以 "|$A|$&"|和 &A|四种不同角度对
选定的同一靶点重复实施 A 次进针%求得 A 次进针针尖
到达位置所形成点云的形心位置%进而求得每次进针针

尖到达位置*/点和-*点的距离 */*%在各角度下的 A次

进针所获得的 */*数据如图 _所示& 根据式"&_#可得
不同角度下的标准差%分别为 ";_&$ &;&_$ &;I_ 和
&;%" 99%平均精密度为 &;&! 99&

图 _#不同角度进针的重定位误差
[*P=_#F,3/627*/+ ,11/1-/4+,,H3,*+-,17*/+ 27H*44,1,+72+P3,-

表 ?;不同角度进针的精密度
F+2$"?;C0"5,1,%(1%*(""/$",(1"0),%(+)/,**"0"()+(-$"1

"| A| &"| &A| 均值

最大值B99 ";’& &;&$ &;@! &;I% &;%@

标准差B99 ";_& &;&_ &;I_ &;%" &;&!

##表 !的结果为%针对 "|$A|$&"|和 &A|! 种不同进针
角度%分别在假体上选取 A个靶点实施进针%记录下每次
进针针尖所到达的实际位置 */W-%/%并求得该位置与该次
进针目标靶点位置*710%/的距离‘*/W-%/*710%/‘& 在各角度下
的 A次进针所获得的‘*/W-%/*710%/‘数据如图 ’所示& 各角
度下误差最大值的平均值为 &;’_ 99&

图 ’#不同角度进针的准确度误差
[*P=’#M660126U,11/1-/4+,,H3,*+-,17*/+ 27H*44,1,+72+P3,-

表 G;不同角度进针的准确度
F+2$"G;655.0+5,"1%*(""/$",(1"0),%(+)/,**"0"()+(-$"1

"| A| &"| &A| 均值

最大值B99 &;&& %;&$ %;!_ %;&@ &;’_

均方根误差B99 ";’I &;$’ &;’% &;_A &;@%

##根据式"&’#求得不同角度下的均方根误差%分别为
";’I$&;$’$&;’%和 &;_A 99%平均准确度为 &;@% 99&

实验结果表明!采用本文方法的前列腺假体穿刺%所
得平均精密度为 &;&! 99%平均准确度为 &;@% 99& 此结
果与临床手动进针相比%可满足其精度要求& 与类似的
前列腺介入机器人系统相比% 0̂ 等(&$)设计的图像引导
的前列腺活检系统的精密度为 &;% 99%准确度为
%;! 99’‘1*,P,1等(&_)开发的磁共振兼容前列腺介入机
器人系统准确度为 %;$ 99’.*2+P等(&’)设计的超声引导
下的介入治疗系统的精度为 ";$ 99’J/G21EM11*2P2等(%")

开发的(J引导下的针介入治疗系统是一种商业系统%其
精密度达到了 ";! 99%准确度为 &;% 99& 与上述研究
相比%本文系统的精度与商业系统有一定差距%但领先于
大部分非商业系统&

E;结;;论

本文提出了一种基于电磁定位及超声图像相结合的
机器人介入手术导航方法& 通过R线模型法实现了对超
声探头的标定%从而将超声系统和电磁定位系统相结合%
通过对手术针定位误差的研究提出了一种基于伯恩斯坦
多项式的误差补偿方法& 建立了手术针与超声图像的配
准模型%提出了虚拟进针路径的概念& 为验证系统的有
效性和可行性%本文分别进行了超声设备与导航系统的
结合性验证实验’搭建了前列腺介入机器人实验平台%进
行了手术针靶点穿刺实验& 实验结果表明%在使用尼龙
作为机器人本体材料$钛合金材质手术针的前提下%无论
是零角度直进针%还是有角度斜进针操作%基于本文提出
的导航方法都可以实现较高的穿刺精度%即平均精密度
&;&! 99%平均准确度 &;@% 99& 此结果可满足临床手动
进针的精度要求%也领先于大部分同类非商业系统& 因
此%本文提出的导航方法可以引导前列腺微创介入手术
机器人完成术前路径规划及微创介入过程&
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