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已经较为常规地用于非小细胞
肺癌的诊断$临床分期$疗效监测及预后判断% 近年来#运用影像组学的方法预测肿瘤分子表
型和基因表达模式即影像基因组学成为新的研究热点%影像基因组学使用计算机技术提取肿瘤
影像特征#捕捉肿瘤内部的生物化学信息#为肿瘤的精准诊疗提供了新的依据% 全文就 #<

=!=>?

@AB!.B

影像基因组学在非小细胞肺癌中研究进展进行综述%
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肺癌是全球发病率最高的恶性肿瘤# 约占所有

新发癌症病例的
88:Kd

#

!E8<

年就有超过
!EE

万人

患病$

8$O

万人死亡(

8

)

#其中约
<Ede%Ed

为非小细胞

肺癌!

*'*!2U+,, 41,, ,(*5 4+*41)

#

;W.V.

"#由于发现

时大多为晚期#

O

年生存率仅为
8%:$d

(

!

)

% 如今对肿

瘤分子分型$遗传基因的深入认识和靶向
C

免疫治疗

药物的开发#为晚期
;W.V.

患者延长生存期带来希

望# 开创了精准治疗新时代%
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" 正电子发射断层扫描
C

电子

计算机断层扫
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作为可同时反映肿瘤形

态学和功能学特征的多模态分子显像技术# 通过人

工智能和影像组学的方法#能够从分子影像学角度#

动态$无创地反映肿瘤组织异质性$分子表型和基因

表达模式!即影像基因组学"#对指导
;W.V.

个体化

精准治疗具有重要价值% 本文就 8<

=!=>? @ABC.B

影

像基因组学在
;W.V.

中的应用价值作一综述%
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题
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影像基因组学及其研究方法

影像基因组学是将影像组学和基因组学相结合

用以分析影像组学特征与分子分型和基因表达之间

关系的影像分析方法!

&

"

# 影像组学可通过计算机技

术高通量地从
'(

$

)*+

$

,-(

等图像中提取定量特

征% 使用统计学和
.

或计算机学习的方法筛选出最有

价值的影像学特征帮助临床诊断和制定治疗决策!

/

"

#

美国国家癌症研究所将影像组学核心内容分

为&

!

图像数据获取和重建'

"

图像分割与绘制'

#

图像特征的提取和量化'

$

数据库建立和共享'

%

个体数据的分析!

012

"

# 图像数据的标准化可以减少不

必要的变异和患者差异%从而使图像均匀化#常用方

法包括强度归一化$重采样和图像滤波等!

$13

"

# 数据

重建是指将原始图像数据创建为适当的数据集%然

后使用图像分割工具分割图像$勾画感兴趣区%其中

自动$快速准确的分割工具
4

如区域增长法$动态轮

廓算法等
5

最为常用!

%

"

# 使用软件或自行编程的方法

提取定量影像特征 !

#6

"

%所提取的特征数通常分为一

阶特征(统计学描述和形态特征)$二阶特征(纹理特

征)及高阶特征(加入过滤器)%其中纹理特征最为常

用%反映肿瘤空间分布的复杂性和异质性%主要包括

灰 度 共 生 矩 阵 (

789: ;9<9; =>!>==?889@=9 ABC8DE

%

FG')

)$ 灰度游程矩阵 (

789: ;9<9; ;9@7CH ABC8DE

%

FG*G

)$ 附近灰度色调差矩阵 (

@9D7HI>8H>>J 789:!

C>@9 JDKK989@=9 ABC8DE

%

LF(M)

)等#

影像基因组学主要研究方法& 影像基因组学将

提取的影像特征与基因组学信息相关联% 运用机器

学习
4AB=HD@9 ;9B8@D@7

%

)GN

和深入学习
OJ99P ;9B8@!

D@7

%

MGN

等技术分析影像特征%再通过深度学习卷积

神经网络的方法进行纹理分析和数据训练% 从而创

建预测算法% 分析影像特征与肿瘤分子表型和基因

突变的相关性# 通常入组患者需随机分为训练组和

测试组% 在训练组中探索影像组学特征与分子基因

表达之间的相关性%并建立预测模型%再使用测试组

对模型进行验证评估#

! LQ'G'

分子基因研究现状和检测

方法

近年来%对
LQ'G'

分子分型$基因突变$免疫逃

逸机制的深入了解为患者分层$预后判断$新药开发

及联合应用提供了新的路线%从而使制定个体化$精

准治疗决策成为可能# 筛选出目标突变基因作为分

子生物标志物对指导晚期和转移性
LQ'G'

患者靶

向治疗
.

免疫治疗和疗效预测具有重要意义# 目前临

床常规对
LQ'G'

患者进行表皮生长因子受体
49PD!

J98AB; 78>RCH KB=C>8 89=9PC>8

%

-FS*N

$ 间变性淋巴瘤

激酶(

B@BP;BTCD= ;:APH>AB UD@BT9

%

VGWN

$

*XQ#

$

Y*VS

基因突变检测% 其他检测包括
*-(

$

W*VQ

$

)-(

$人

类表皮生长因子受体
!4H?AB@ 9PDJ98AB; 78>RCH KB=!

C>8 89=9PC>8 !

%

Z98!!N

等!
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# 针对这些分子生物标志

物的靶向
.

免疫药物已应用于临床或进入临床试验

阶段# 研究表明针对酪氨酸激酶抑制剂
4C:8>TD@9 UD!

@BT9 D@HDIDC>8T

%

(W+TN

的分子靶向治疗可显著性提高

患者生存期%与标准化疗相比药物毒性更低#免疫检

查点抑制剂
4DAA?@9!=H9=UP>D@C D@HDIDC>8T

%

+'+TN

治疗

晚期
LQ'G'

成为研究热点% 部分药物已获批应用临

床#研究显示程序性细胞死亡蛋白
[

(

P8>78BAA9J =9;;

J9BCH P8>C9D@ [

%

,M![

)及其配体
[

(

P8>78BAA9J =9;; J9BCH

P8>C9D@ ;D7B@J [

%

,M!G[

) 抑制剂可明显提高生存期%

表达
,M!G[

的肿瘤细胞百分比是免疫治疗的生物

标志物# 研究认为免疫组织化学分析(

DAA?@>HDTC>!

=H9ADTC8:

%

+Z'

) 中表达
,M!G[

的肿瘤细胞百分比
!

06\

时使用免疫检查点抑制剂者生存期更高!

[&

"

#

目前临床中对
LQ'G'

分子生物标志物的检测

多采用活检组织标本免疫组化或二代测序 (

@9EC!

79@98BCD>@ T9]?9@=9

%

LFQ

)的方法%然而两者均存在

着一定的局限性% 一是由于
+Z'

结果判读存在主观

性$活检取材的采样误差$

LFQ

昂贵且耗时等原因!

[/

"

%

使得如何准确筛选出适用于靶向
.

免疫治疗的患者

成为新的问题和挑战'二是
LQ'G'

存在明显空间和

时间异质性%不同部位标本之间肿瘤组织分化程度$

形态结构不尽相同% 且随着疾病进程肿瘤细胞异质

性常会发生改变% 特别是靶向治疗后基因表型的变

化产生继发耐药#因此%需要在治疗前后获取肿瘤组

织的多部位多时点的检测信息% 才能更加有效地指

导临床的精准治疗%但成本较高%临床实用性差!

[0

"

#

&

[3

S!SMF ,-(.'(

影像基因组学的特点
和优势

影像组学的定量影像学特征及其在肿瘤内的空

间分布与生物特性相关% 从而能够捕获基因表达模

$60
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式!反映基因组特征的表型"肿瘤细胞分子水平异质

性#如增殖!坏死!缺氧!血管生成和受体表达等$与

侵袭性和不良预后的生物学行为相关% 而这些组织

病理学特征是基因扩增突变的宏观表现" 恶性肿瘤

由于细胞异常增殖导致葡萄糖摄取和糖酵解的增

加%从而出现比形态学改变更早的代谢异常%葡萄糖

代谢特征能够提供异常分子通路#如促进细胞凋亡!

肿瘤代谢!缺氧和血管生成$和细胞生物学改变#如

增殖!凋亡和抗原或受体表达$的细胞代谢信息%从

而反映肿瘤局部侵犯或远处转移潜力! 肿瘤细胞之

间的相互作用关系和肿瘤微环境" 因此%

<=> ?@A

代谢显像能够早期! 定量地反映这种生物学变化特

征%是潜在的基因表达&体内'成像方法"与病灶常规

的标准摄取值
B2C+*D+)D (EC+F1 G+,(1

%

HI9J

!肿瘤代

谢体积
BK1C+L',04+,,6 +4C0G1 C(K') G',(K1

%

MA9N

!糖

酵解总量
OC'C+, ,120'* 5,64',6202

%

AP>N

等半定量指标

相比% 代谢影像组学参数能更好地体现肿瘤的异质

性特征"

基于 8Q

<!<=> ?@AR.A

影像基因组学的精准治疗

具有以下优势(

!

影像学检查无创!依从性好%费用

相对低廉)

"

结合
?@A

代谢图像和
.A

形态学特征

的双重影像组学信息%可自动化!可重复性地获取肿

瘤内部的整体信息及其微环境状态% 实现对肿瘤生

物学特性的在体监测)

#

捕捉和定量化分析肿瘤之

间以及肿瘤内部的异质性% 在分子层面进行定性和

定量研究% 使肿瘤异质性不受组织病理学取样误差

的影响% 同时为制定和调整治疗方案提供更准确的

参考)

$

治疗过程中% 可对患者进行多次影像学检

查%动态追踪分子标志物和基因表达的变化"全身成

像还可捕获同一患者不同肿瘤部位的细胞过程和分

子指标的异质性*

8S

+

)

%

可进行数字信息远距离!大数

据量的传播与共享%提高结论的可靠性和可重复性"

T

8Q

<!<=> ?@AR.A

影像基因组学研究

进展

!"#

$%

&!&'( )*+,-+

影像基因组学预测
*(&.

和
/.01

基因表达

@><U

基因突变和
VPW

基因重排是
;H.P.

患

者行
AWX2

治疗的重要分子生物标志物%因此针对影

像组学预测
@><U

表达的研究最为广泛" 众多研究

表明 8Q

<!<=> ?@AR.A

中提取的影像特征能预测
@><U

基因表达模式*

8$

+

"

&0+*5

等*

8Q

+从
&Y'

期
;H.P.

患者

术前 8Q

<!<=> ?@AR.A

中提取定量影像组学特征

Z8!

个
B?@A !ZS

个%

.A !ZS

个
N

% 运用
PVHH3 BC/1

,1+2C +L2',(C1 2/)0*F +51 +*D 21,14C0'* 'E1)+C')N

方法

筛选出的
[8

个定量特征和
T

个定性特征与
@><U

突变状态显著性相关% 利用
?@AR.A

数据建立的预

测模型工作特性曲线下面积#

+)1+ (*D1) C/1 )1410G1)

'E1)+C0*5 4/+)+4C1)02C04 4()G1

%

VI.

$达
":%Z[

" 另一项

研究提取
[Q

个原发灶形态! 灰度! 纹理特征的
.A

定量特征和
Z

个
?@A

代谢特征%建立的
@><U

表达

预测模型
VI.

为
":Q8

%准确率!灵敏度和特异度分

别为
Q":Q\

!

Q!:S\

和
$Q:[\

% 结合患者临床病理因

素所建立的综合预测模型可将
VI.

提升至
]:Q!

*

8%

+

"

;+0)

等 *

!"

+使用
?@AR.A

深度学习技术建立的
@><U

预测模型的
VI.

! 灵敏度! 特异度和准确率可达

":Q$

!

$S\

!

SS\

和
$8\

"

^/+*5

等*

!8

+针对肺腺癌患者

的研究也得出类似的结论%使用
PX<@_

包提取
T$

个

?@A

和
TZ

个
.A

影像学特征%运用
PVHH3

算法筛选

出
8]

个影像组学特征%将这些特征与临床变量结合

建立的预测模型表现出较高的
@><U

预测能力

#

VI.`]:QS

%

%Z\.X

(

]:Q]Y]:%8

$" 国内文献也有相关

报道%王紫君等*

!!

+回顾性分析
8!$

例
;H.P.

患者的

?@AR.A

及临床实验室资料% 发现 8Q

<!<=> ?@AR.A

影像组学模型可以预测
@><U

表达状态
BVI.`

]:Q8%N

%结合临床信息能够明显提高预测性能
BVI.`

]:%!$N

" 刘寒冰等*

![

+研究也发现
?@AR.A

纹理参数可

以用来预测
@U<U

表达"

然而% 目前针对
WUVH

基因表达的研究结果尚

存在争议" 一项以
;>H

基因检测为金标准的研究使

用
8Z]

张
?@A

和
.A

图像中提取的影像学特征建立

的预测模型对
@><U

和
WUVH

的预测能力分别为

VI.`]:Q!

!

VI.`]:Q[

*

!T

+

"

V)+2

等*

!Z

+研究也发现
WUVH

突变和
VPW

重排组的
<=>

代谢更高) 然而一项纳

入肿瘤异质性指标的研究结果显示原发灶
HI9

K+_

!

女性!无吸烟史!变异倒数系数是
@><U

突变预测因

素 %

8Q

<!<=> ?@AR.A

代 谢 参 数 和 变 异 指 数 均 与

WUVH

表达无关*

!S

+

"

a0E

等*

!$

+从
[TQ

例
;H.P.

患者

术前 8Q

<!<=> ?@AR.A

中提取了
!8

个影像学特征%

包括
8%

个独立定量影像学特征和
!

个常规代谢特

征#

MA9

和
HI9

K+_

$%结果显示其中
Q

个定量影像学

$]S



肿瘤学杂志
!"!#

年第
!$

卷第
%

期

特征和
!

个常规代谢特征可预测
&'()

突变! 然而

这些影像特征均与
*)+,

突变无关"

,-./0.1

等#

!2

$回

顾性提取
342

例
5,676

患者 #2

(!(8' 9&:;6:

图像

<<

个影像学特征!并分析了这些影像学特征的体素

大小%过滤器和箱宽!通过最小和最大
+=6

之间的

相对差评价影像组学特征的稳定性! 结果显示!

!%

个影像学特征可以预测
&'()

突变状态
>+=6!

"?<#@

!且
!

总体
ABC

!表明不同试验参数设置对这些

影像学特征无明显影响! 但这些影像组学特征并不

能预测
*)+,

突变
D+=6"EFB<@

"

!"#

$%

&!&'( )*+,-+

影像基因组学预测
./0

基因

重排!

./0,1234,1*+

基因融合

越来越多的大样本研究发现 G2

(!(8' 9&:;6:

影

像基因组学特征与
+7*

基因重排相关#

!%

$

"

HII1

等#

3"

$

分析了
B3%

例肺腺癌患者的 G2

(!(8' 9&:;6:

图像

特征!发现肿瘤大小%肿瘤位置%体积%密度%

,=J

KLM

及纹理特征可预测
+7*

基因阳性和
)N,;)&:

融合

基因阳性表达"另一项#

3#

$纳入
2E<

例
5,676

患者的

研究显示! 原发灶
,=J

KLM

!#EF<

%

:7'A#E#F2

% 低年

龄% 非吸烟% 癌胚抗原
DOLPOQ1I.KRPSI1QO L1-QT.1

!

6&+U

升高与非小细胞肺癌患者
!+7*

基因突变相

关!由此建立的预测模型
+=6

值达
EF2$3

"

,=J

KLM

!

2F2

%低年龄%非吸烟与
5,676

的
)N,G

突变相关!预

测模型
+=6

为
EF2G3

"

60L1T

等 #

3!

$使用深度学习技

术从
B!<

例肺腺癌患者中提取的
9&:;6:

影像特征

和临床特征所建立的
+7*

基因重排的预测模型有较

高预测效能 &训练组和测试组中
+=6

值分别为
EF2$

和
EF22

'"

!56

$%

&!&'( )*+,-+

影像基因组学预测
)'!$,

)'!/$

表达

随着临床免疫检查点抑制剂治疗的成功开展!

使用 G2

(!(8' 9&:;6:

影像基因组学预测
98!G;98!7G

表达的研究也越来越深入"

VQL1T

等#

33

$纳入
3%%

例
"W

#

期
5,676

患者进行研究并分析治疗前 #2

(!(8'

9&:;6:

图像! 利用影像组学的方法筛选出
!4

个与

98!7#

表达水平显著性相关的
6:

影像特征%

9&:

影

像特征和
9&:;6:

影像特征"对于
98!7#"#X

表达水

平的预测!

6:

%

9&:

和
9&:;6:

影像组学特征模型的

+=6

分别为
EF%$

%

EF<G

和
EF%$

(

98!7G"BEC

的预测

模型
+=6

分别为
EF2E

%

EF<B

和
EF$$

" 对于
98!7G"

GC

的预测模型
+=6

为
EF2<

%

EF<!

和
EF2B

(

98!7G"

BEC

的
+=6

分别达到
EF%G

%

EF$B

和
EF22

" 最近一项

研究使用深度学习的方法探究 G2

(!(8' 9&:;6:

影

像组学特征预测
98!7G

表达及免疫检查点抑制剂

治疗临床获益!结果显示结合 G2

(!(8' 9&:;6:

影像

组学特征和临床资料建立的预测模型
+=6!EF2!

!

预测无进展生存期和总生存期的
6!

指数在
EF$EW

EF2$

之间#

34

$

"

B

挑战与展望

5,676

精准治疗需要包括临床特征% 病理信

息% 肿瘤微环境和宿主状态等丰富的信息来源作为

基础!通过对这些信息的大数据处理!才能建立基于

不同个体的精准治疗策略"

G2

(!(8' 9&:;6:

基因影

像组学能一定程度上反映肿瘤基因表达状态! 是生

物学信息的重要来源之一! 但目前仍处于研究初级

阶段!存在一定局限性!如样本量不足!图像分割提

取的可重复性较差!影像分析标准不统一!资源共享

能力受限以及缺乏相关大数据技术支持等" 如何通

过多中心前瞻性临床研究验证其临床价值! 需要更

多研究者的共同努力"在分析
5,676

定量影像学特

征时!需要克服许多困难!如需要考虑图像采集参数

不同%呼吸运动伪影所带来的影像干扰(使用合理的

方法筛选出抗噪声能力强的影像特征! 并通过调整

参数提高其稳定性(使用可重复性和准确性强的技术

勾画
)NY

(通过扩大样本量%选择合适的机器学习分

析方法!提高预测模型的预测效能%降低过拟合风险"

G2

(!(8' 9&:;6:

基因影像组学具有广阔的研究

前景! 无创性获取的肿瘤基因表达信息可一定程度

弥补
YZ6

或
5',

的缺点和误差!从而帮助临床医师

进行患者筛选分层!使患者获得更高的靶向
;

免疫治

疗生存获益" 在 #2

(!(8' 9&:!6:

基因影像组学研究

实践中面临诸如上述的许多问题!图像采集%分割%

影像特征提取和人工智能技术应用等缺少统一标

准!使得目前文献报道的研究质量参差不齐(同时人

工智能技术发展尚不完全成熟! 技术实施和落地需

要更多的努力"

肿瘤治疗精准性不断提高是临床医学发展的追

求!

#2

(!(8' 9&:;6:

影像基因组学将发挥越来越重

要的作用!除此之外!

#2

(!(8' 9&:;6:

影像组学尚有

潜力与蛋白质组学% 代谢组学等更多生物信息相结

$E$
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&'()*+, '- ./0*121 3*4','567!"!879',:!$7;':%

合!提供多方位的肿瘤生物学特性!为肿瘤精准治疗

提供更多帮助"

参考文献!

<#= >)+6 ?

!

?1),+6 &

!

@'1)A'B+C+)+B D

!

1C +,: E,'F+, 4+*41)

2C+C02C042 !G8H

#

EI3>3.J; 12C0B+C12 '- 0*40K1*41 +*K

B')C+,0C6 L'),KL0K1 -') MN 4+*41)2 0* 8HO 4'(*C)012<&=: .J

.+*41) & .,0*

!

!G8H

!

NHPNQ

#

M%RSR!R:

<!= T1*5 U

!

./1* V

!

T/1*5 W

!

1C +,: ./+*50*5 4+*41) 2()!

X0X+, 0* ./0*+ K()0*5 !GGMS#O

#

+ Y'',1K +*+,6202 '- #$

Y'Y(,+C0'*!F+21K 4+*41) )1502C)012<&=: I+*41C E,'F U1+,C/

!

!G#H

!

NPOQ

#

1OOOS1ON$:

<M= Z+[()'L2\0 ZJ: W+K0'51*'B042

#

L/+C 0C 02 +*K L/6 0C 02 0B!

Y')C+*C<&=: & JB .',, W+K0',

#

&J.W

!

!G#O

!

#!PHQ

#

HN!SHNN:

<R= ](B+) 9

!

E( ^

!

>+2( @

!

1C +,: W+K0'B042

#

C/1 Y)'4122

+*K C/1 4/+,,1*512<&=: Z+5* W12'* DB+50*5

!

!"8!

!

M"P%Q

#

8!MRS8!RH:

<O= I1X6 ZJ

!

?)16B+** &>

!

]0)F6 &@

!

1C +,: D*-')B+C042 B1C/'K2

C' 1*+F,1 2/+)0*5 '- _(+*C0C+C0X1 0B+50*5 )121+)4/ K+C+<&=:

Z+5* W12'* DB+50*5

!

!"8!

!

M"P%Q

#

8!R%S8!ON:

<N= JX+*[' Z

!

@C+*4+*1,,' &

!

`, ;+_+ D: >16'*K 0B+50*5

#

C/1

Y)'B021 '- )+K0'B042<&=: a/62 Z1K

!

!"8$

!

MH

#

8!!S8M%:

<$= @/+-0_!b,!U+22+* Z

!

I+C0-0 ]

!

T/+*5 E

!

1C +,: 9'c1, 20[1

+*K 5)+6 ,1X1, *')B+,0[+C0'* '- .d )+K0'B04 -1+C()12 0*

,(*5 4+*41)<&=: @40 W1Y

!

!"8H

!

HP8Q

#

8"ORO:

<H= @/+-0_!b,!U+22+* Z

!

T/+*5 EE

!

I+C0-0 ]

!

1C +,: D*C)0*204 K1!

Y1*K1*4012 '- .d )+K0'B04 -1+C()12 '* X'c1, 20[1 +*K *(B!

F1) '- 5)+6 ,1X1,2<&=: Z1K a/62

!

!"8$

!

RRPMQ

#

8"O"S8"N!:

<%= 91,+[_(1[ `W

!

a+)B+) .

!

&1)B'(B0 Z

!

1C +,: 9',(B1C)04

.d!F+21K 215B1*C+C0'* '- ;@.I. (20*5 Me!2,041)<&=: @40

W1Y

!

!"8M

!

M

#

MO!%:

<8"= T/+*5 I

!

?)01K e9

!

?+X1 f&

!

1C +,: D>`f

#

+* 'Y1* 0*-)+2!

C)(4C()1 2'-CL+)1 Y,+C-')B C' -+40,0C+C1 4',,+F')+C0X1 L')\ 0*

)+K0'B042<&=: Z1K a/62

!

!G8O

!

R!PMQ

#

8MR8S8MOM:

<88= ]+,1B\1)0+* Ea

!

;+)(,+ ;

!

]1**1K6 `>

!

1C +,: Z',14(,+)

C12C0*5 5(0K1,0*1 -') C/1 21,14C0'* '- Y+C01*C2 L0C/ ,(*5

4+*41) -') C)1+CB1*C L0C/ C+)51C1K C6)'20*1 \0*+21 0*!

/0F0C')2

#

JB1)04+* 2'401C6 '- 4,0*04+, '*4','56 1*K')21!

B1*C '- C/1 4',,151 '- +B1)04+* Y+C/','502C2g0*C1)*+C0'*+,

+22'40+C0'* -') C/1 2C(K6 '- ,(*5 4+*41)g+22'40+C0'* -')

B',14(,+) Y+C/','56 4,0*04+, Y)+4C041 5(0K1,0*1 (YK+C1 <&=:

& .,0* 3*4',

!

!"8H

!

MNP%Q

#

%88S%8%:

<8!= a,+*4/+)K e

!

a'Y+C @

!

]1)) ]

!

1C +,: Z1C+2C+C04 *'*!2B+,,

41,, ,(*5 4+*41)

#

`@Z3 .,0*04+, a)+4C041 E(0K1,0*12 -')

K0+5*'202

!

C)1+CB1*C +*K -',,'L!(Y<&=: J** 3*4',

!

!"8H

!

!%

P@(YY, RQ

#

0X8%!S0X!M$:

<8M= Z'\ d@]

!

V( ^I

!

](K+F+ D

!

1C +,: a1BF)',0[(B+F X1)2(2

4/1B'C/1)+Y6 -') Y)1X0'(2,6 (*C)1+C1K

!

ae!I8!1cY)1220*5

!

,'4+,,6 +KX+*41K ') B1C+2C+C04 *'*!2B+,,!41,, ,(*5 4+*41)

P]`^;3d !̀"R!Q

#

+ )+*K'B021K

!

'Y1*!,+F1,

!

4'*C)',,1K

!

Y/+21

M C)0+,<&=: I+*41C

!

!"8%

!

M%MP8"8HMQ

#

8H8%S8HM":

<8R= D,01 Z

!

I'*5!Z0)+ `

!

>1*41 .

!

1C +,: .'BY+)+C0X1 2C(K6 '-

C/1 ae!I8 2C+C(2 F1CL11* 2()504+,,6 )1214C1K 2Y140B1*2

+*K B+C4/1K F0'Y2012 '- ;@.I. Y+C01*C2 )1X1+, B+A') K02!

4')K+*412

#

+ Y'C1*C0+, 022(1 -') +*C0!ae!I8 C/1)+Y1(C04

2C)+C15012<&=: J** 3*4',

!

!"8N

!

!$P8Q

#

8R$S8OM:

<8O= 9+*2C11*\02C1 &

!

.)0*" I

!

e''B2 .

!

1C +,: !*K `@Z3 .'*!

21*2(2 .'*-1)1*41 '* I(*5 .+*41)

#

1+),6!2C+51 *'*!2B+,,!

41,, ,(*5 4+*41) 4'*21*2(2 '* K0+5*'202

!

C)1+CB1*C +*K

-',,'L!(Y<&=: J** 3*4',

!

!"8R

!

!OPHQ

#

8RN!S8R$R:

<8N= ;01B10A1) J;

!

I1(*5 e

!

U(02B+* Z.

!

1C +,: V/',1 F'K6

ae!8 +*K ae!I8 Y'20C)'* 1B0220'* C'B'5)+Y/6 0* Y+C01*C2

L0C/ *'*!2B+,,!41,, ,(*5 4+*41)<&=: ;+C .'BB(*

!

!"8H

!

%

P8Q

#

RNNR:

<8$= &+*21* WV

!

9+* JB2C1, a

!

Z+)C1*2 WZ

!

1C +,: ;'*!0*X+!

20X1 C(B') 51*'C6Y0*5 (20*5 )+K0'51*'B04 F0'B+)\1)2

!

+

262C1B+C04 )1X01L +*K '*4','56!L0K1 Y+C/L+6 +*+,6202 <&=:

3*4'C+)51C

!

!"8H

!

%P!HQ

#

!"8MRS!"8OO:

<8H= &0+*5 Z

!

T/+*5 ^

!

f( &

!

1C +,: J221220*5 `E?W 51*1 B(!

C+C0'* 2C+C(2 0* *'*!2B+,, 41,, ,(*5 4+*41) L0C/ 0B+50*5

-1+C()12 -)'B a`dg.d<&=: ;(4, Z1K .'BB(*

!

!"8%

!

R"PHQ

#

HR!SHR%:

<8%= I0 f

!

^0* E

!

T/+*5 ^

!

1C +,: a)1K04C0X1 Y'L1) '- + )+K0'B!

04 205*+C()1 F+21K '* P8HQ?!?eE a`dg.d 0B+512 -')

`E?W B(C+C0'*+, 2C+C(2 0* ;@.I.<&=: ?)'*C 3*4',

!

!"8%

!

%

#

8"N!:

<!"= ;+0) &]W

!

@+11K bJ

!

Z4K'(5+,, ..

!

1C +,: W+K0'51*'B04

B'K1,2 (20*5 B+4/0*1 ,1+)*0*5 C14/*0_(12 C' Y)1K04C `E?W

B(C+C0'*2 0* *'*!2B+,, 41,, ,(*5 4+*41)<&=: .+* J22'4 W+!

K0', &

!

!"!8

!

$!P8Q

#

8"%S88%:

<!8= T/+*5 &

!

T/+' f

!

T/+' ^

!

1C +,: 9+,(1 '- Y)1!C/1)+Y6 P8HQ

?!?eE a`dg.d )+K0'B042 0* Y)1K04C0*5 `E?W B(C+C0'*

2C+C(2 0* Y+C01*C2 L0C/ *'*!2B+,, 41,, ,(*5 4+*41)<&=: `() &

;(4, Z1K Z', DB+50*5

!

!"!"

!

R$POQ

#

88M$S88RN:

<!!=

王紫君!陈星池!黄劲柏!等
:

影像组学结合临床对非小

细胞肺癌基因状态的预测
<&=:

临床放射学杂志!

!"8%

!

MH

PNQ

#

8"MMS8"M$:

V+*5 T&

!

./1* f.

!

U(+*5 &>

!

1C +,: a)1K04C0X1 Y'L1) '-

)+K0'B04 -1+C()12 4'BF0*1K L0C/ 4,0*04+, -1+C()12 -') 51*1

B(C+C0'*2 0* *'*!2B+,, 41,, ,(*5 4+*41) Y+C01*C2<&=: &'()*+,

'- .,0*04+, W+K0','56

!

!"8%

!

MHPNQ

#

8"MMS8"M$:

$"H



肿瘤学杂志
!"!#

年第
!$

卷第
%

期

&!'(

刘寒冰!赵杰!胡春峰!等
) *+,-.,

纹理分析在预测非小

细胞肺癌
+/01

基因突变中的应用
&2()

临床放射学杂志!

!3!"

!

'%4%5

"

#$6%7#$8')

9:; <=

!

>?@A 2

!

<; .0

!

BC @D) ,?B @EED:F@C:AG AH *+,-.,

FAIJ:GBK CBLC;MB @G@DNO:O :G EMBK:FC:GP +/01 PBGB I;C@!

C:AG :G GAG!OI@DD FBDD D;GP F@GFBM&2() 2A;MG@D AH .D:G:F@D

1@K:ADAPN

!

!3!3

!

'%Q%R

"

#$6%7#$8')

&!S( T?:M: U

!

V@DBW: <

!

<@X:@GH@M /

!

BC @D) YBLC!PBGBM@C:AG M@!

K:APBGAI:FO OBZ;BGF:GP HAM EMBK:FC:AG AH +/01 @GK

[1\T I;C@C:AG OC@C;O :G YT.9. E@C:BGCO ;O:GP I;DC:!

IAK@D :I@P:GP @GK I@F?:GB DB@MG:GP @DPAM:C?IO&2() VAD

UI@P:GP =:AD

!

!3!3

!

!!4SR

"

##'!7##S])

&!6( \M@O /

!

[@GI@^ >_

!

,;GF@N +

!

BC @D) 1BD@C:AGO?:E AH M@!

K:AIBC@JAD:F J:AI@MWBMO CA [1\T I;C@C:AG OC@C;O @GK

\9[ MB@MM@GPBIBGCO :G F@OBO AH D;GP @KBGAF@MF:GAI@&2()

,;IAM:

!

!3`%

!

`36Q8R

"

63`763])

&!8( V:G@I:IACA 1

!

2@I@D: V

!

/Ba@BMC b

!

BC @D) *MBK:FC:AG AH

+/01 @GK [1\T I;C@C:AG :G GAG!OI@DD FBDD D;GP F@GFBM

;O:GP Z;@GC:C@C:aB Q`]R0 0_/!*+,-., IBCM:FO&2() bGFAC@M!

PBC

!

!3`$

!

]Q'!R

"

6!$%!76!]3`)

&!$( c:E TT

!

[:I 2

!

.AMADDBM ,*

!

BC @D) \OOAF:@C:AGO JBCdBBG OA!

I@C:F I;C@C:AGO @GK IBC@JAD:F :I@P:GP E?BGACNEBO :G GAG!

OI@DD FBDD D;GP F@GFBM&2() 2 Y;FD VBK

!

!3`$

!

6]QSR

"

68%76$8)

&!]( TCBE?BG T0 c:E

!

.?:GC@G *@MI@M

!

2?G [:I

!

BC @D) UIE@FC AH

BLEBM:IBGC@D KBO:PG AG *+, M@K:AI:FO :G EMBK:FC:GP OAI@C:F

I;C@C:AG OC@C;O&2() +;M 2 1@K:AD

!

!3`$

!

%$

"

]7`6)

&!%( 9a >

!

0@G 2

!

e; 2

!

BC @D) f@D;B AH Q#]R0!0_/ *+,-., HAM

EMBK:FC:GP +/01 I;C@C:AGO @GK EAO:C:aB \9[ BLEMBOO:AG

:G E@C:BGCO d:C? GAG!OI@DD FBDD D;GP F@GFBM

"

@ MBCMAOEBFC:aB

@G@DNO:O AH ]S% .?:GBOB E@C:BGCO&2() +;M 2 Y;FD VBK VAD

UI@P:GP

!

!3#]

!

S6Q6R

"

$'67$63)

&'3( cAAG <2

!

TA?G U

!

.?A 2 <

!

BC @D) _BFAK:GP C;IAM E?BGA!

CNEBO HAM \9[

!

1bT#

!

@GK 1+, H;O:AGO :G D;GP @KBGAF@M!

F:GAI@ ;O:GP @ M@K:AI:FO @EEMA@F?&2() VBK:F:GBQ=@DC:IAMBR

!

!3#6

!

%SQS#R

"

B#$6')

&'#( 1;@G V

!

9:; 9

!

g@GP 9

!

BC @D) .AMMBD@C:AG JBCdBBG FAI!

J:G:GP Q#]R0!0_/ *+,-., IBC@JAD:F E@M@IBCBMO @GK AC?BM

FD:G:F@D HB@C;MBO @GK \9[ AM 1bT# H;O:AG :G E@C:BGCO d:C?

GAG!OI@DD!FBDD D;GP F@GFBM&2() +;M 2 Y;FD VBK VAD UI@P!

:GP

!

!3!3

!

S$Q6R

"

##]'7##%$)

&'!( .?@GP .

!

T;G e

!

g@GP /

!

BC @D) \ I@F?:GB DB@MG:GP IAK!

BD J@OBK AG *+,-., M@K:AI:FO @GK FD:G:F@D F?@M@FCBM:OC:FO

EMBK:FCO \9[ MB@MM@GPBIBGC OC@C;O :G D;GP @KBGAF@MF:GA!

I@&2() 0MAGC bGFAD

!

!3!#

!

##

"

83']]!)

&''( 2:@GP V

!

T;G _

!

/;A c

!

BC @D) \OOBOO:GP *_!9# BLEMBOO:AG

DBaBD JN M@K:AI:F HB@C;MBO HMAI *+,-., :G GAG OI@DD FBDD

D;GP F@GFBM E@C:BGCO

"

@G :G:C:@D MBO;DC&2() \F@K 1@K:AD

!

!3!3

!

!$Q!R

"

#$#7#$%)

&'S( V; g

!

2:@GP 9

!

T?: c

!

BC @D) YAG!:Ga@O:aB IB@O;MBIBGC AH

*_!9# OC@C;O @GK EMBK:FC:AG AH :II;GAC?BM@EN MBOEAGOB

;O:GP KBBE DB@MG:GP AH *+,-., :I@PBO&2() 2 UII;GAC?BM

.@GFBM

!

!3!#

!

%Q8R

"

B33!##])

$3%


