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摘要：对关节软骨组织成像研究中磁共振成像（ＭＲＩ和μＭＲＩ）、偏振光显微术（ＰＬＭ）、傅里叶变换红
外成像（ＦＴＩＲＩ）及计算机断层扫描成像（ＣＴ）等技术方法进行了综述，指出每一种技术方法利用其自身
技术原理均能描述组织退化复杂机制的一个方面，但多学科交叉法被认为是最好的技术手段．
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ｔｉｓｓｕｅ．Ｏｎｅｏｆｔｈｅｌａｔｅｓｔａｄｄｉｔｉｏｎｓｔｏｏｕｒｒｅｓｅａｒｃｈｔｏｏｌｓ
ｉｓｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｃｏｍｐｕｔｅｒｔｏｍｏｇｒａｐｈｙ（μＣＴ），ｗｈｉｃｈ
ｅｎａｂｌｅｓｔｈｅｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎｏｆｔｈｅｃａｒｔｉｌａｇｅｂｏｎｅｉｎｔｅｒ
ｆａｃｅ．Ｉｎａｄｄｉｔｉｏｎｔｏｔｈｅｓｅｈｉｇｈｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎｉｍａｇｉｎｇｔｏｏｌｓ，
ｗｅａｌｓｏｅｍｐｌｏｙｓｅｖｅｒａｌｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌａｎｄｂｉｏｃｈｅｍｉｃａｌ
ｍｅｔｈｏｄｓ—ｅａｃｈｍｅａｓｕｒｅｓａｕｎｉｑｕｅａｓｐｅｃｔｏｆｔｈｅｔｉｓｓｕｅ’ｓ
ｂｕｌｋｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓａｎｄｃａｎｂｅｃｏｒｒｅｌａｔｅｄｗｉｔｈｔｈｅｓｐａｔｉａｌｌｙ
ｒｅｓｏｌｖｅｄｃｈａｎｇｅｓｉｎｉｍａｇｉｎｇ．Ｔｈｉｓｍｕｌｔｉｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙ
ｒｅｓｅａｒｃｈａｐｐｒｏａｃｈｉｎｏｕｒｃａｒｔｉｌａｇｅｒｅｓｅａｒｃｈｉｓｒｅｃｏｇｎｉ
ｔｉｏｎｔｈａｔｍａｎｙｏｆｔｏｄａｙ’ｓｂｉｏｍｅｄｉｃａｌｐｒｏｂｌｅｍｓａｒｅｂｅｓｔ

　　　　　　　ａ）Ａｓｃｈｅｍａｔｉｃｏｆｔｈｅａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｐｓｕｌｅｏｆｔｈｅｋｎｅｅｊｏｉｎｔ　　　　　　ｂ）Ａｓｃｈｅｍａｔｉｃｏｆｔｈｅｄｅｐｔｈｄｅｐｅｎｄｅｎｔｎａｔｕｒｅｏｆ
ａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ

Ｆｉｇ．１　Ａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ

·３４１·　第３／４期



郑 州 轻 工 业 学 院 学 报 （自 然 科 学 版 ）

ａｄｄｒｅｓｓｅｄｕｓｉｎｇｍｕｌｔｉｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙｔｅｃｈｎｉｑｕｅｓ；ｅａｃｈ
ｍｅｔｈｏｄｈａｓｉｔｓｏｗｎｓｃｉｅｎｔｉｆｉｃｍｅｒｉｔ［１４］．Ｔｈｉｓａｒｔｉｃｌｅｐｒｏ
ｖｉｄｅｓａｂｒｉｅｆｓｕｍｍａｒｙｏｆｏｕｒｍｕｌｔｉｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙｒｅｓｅａｒｃｈ
ｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅａｎｄｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ．

１　Ｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａｇｉｎｇ

１．１　Ｍａｇｎｅｔｉｃｒｅｓｏｎａｎｃｅｉｍａｇｉｎｇ（ＭＲＩ）ａｎｄｍｉ
ｃｒｏｓｃｏｐｉｃＭＲＩ（μＭＲＩ）
　　ＮＭＲｉｍａｇｉｎｇ（ＭＲＩ）ｉｓｂａｓｅｄｏｎａｌｉｎｅａｒｐｒｏｐｏｒ
ｔｉｏｎａｌｉｔｙｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｐｒｅｃｅｓｓｉｏｎａｌｆｒｅｑｕｅｎｃｙｏｆｔｈｅ
ｎｕｃｌｅｉ（ｅ．ｇ．，ｐｒｏｔｏｎｓｉｎｗａｔｅｒｍｏｌｅｃｕｌｅｓ）ａｎｄｔｈｅ
ｍａｇｎｉｔｕｄｅｏｆｔｈｅｅｘｔｅｒｎａｌｍａｇｎｅｔｉｃｆｉｅｌｄｉｎｗｈｉｃｈｔｈｅ
ｎｕｃｌｅｉａｒｅｉｍｍｅｒｓｅｄ［１５－１６］．Ｂｙｍａｋｉｎｇｔｈｅｍａｇｎｅｔｉｃ
ｆｉｅｌｄｉｎｔｈｅｓａｍｐｌｅｓｐａｃｅｄｅｌｉｂｅｒａｔｅｌｙｎｏｎｕｎｉｆｏｒｍ，ｔｈｅ
ｓｐａｔｉａｌｐｏｓｉｔｉｏｎｓｏｆｔｈｅｎｕｃｌｅｉｃａｎｂｅｅｎｃｏｄｅｄｂｙｔｈｅ
ｖａｒｉａｔｉｏｎｓｏｆｔｈｅｉｒｐｒｅｃｅｓｓｉｏｎａｌｆｒｅｑｕｅｎｃｙ．Ａｓｅｔｏｆｔｈｒｅｅ
ｏｒｔｈｏｇｏｎａｌｇｒａｄｉｅｎｔｓｗｉｌｌｅｎａｂｌｅｔｈｅｐｒｅｃｉｓｅｌｏｃａｌｉｚａｔｉｏｎ
ｏｆａｎｙｎｕｃｌｅｕｓｉｎａｔｈｒｅｅｄｉｍｅｎｓｉｏｎａｌｓｐａｃｅ．Ｗｈｅｎｔｈｅ
ｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎｏｆＭＲＩｉｓｆｉｎｅｒｔｈａｎ１００μｍ，ｔｈｅｓｍａｌｌｅｓｔ
ｓｉｚｅｔｈａｔｃａｎｂｅｒｅｃｏｇｎｉｚｅｄｂｙａｎａｋｅｄｅｙｅ，ＭＲＩｉｓ
ｔｅｒｍｅｄＮＭＲｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙｏｒμＭＲＩ［１７－１９］．ＳｉｎｃｅμＭＲＩ
ａｎｄｃｌｉｎｉｃａｌＭＲＩｓｈａｒｅｔｈｅｓａｍｅｐｈｙｓｉｃｓｐｒｉｎｃｉｐｌｅｓａｎｄ
ｅｎｇｉｎｅｅｒｉｎｇａｒｃｈｉｔｅｃｔｕｒｅｓ，μＭＲＩｏｆｆｅｒｓａｄｉｒｅｃｔｔｒａｎｓｌａ
ｔｉｏｎａｌｂｒｉｄｇｅｂｅｔｗｅｅｎｉｎｖａｓｉｖｅｉｍａｇｉｎｇ（ｅ．ｇ．，ｌｉｇｈｔ
ｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙａｎｄｅｌｅｃｔｒｏｎｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙ，ｗｈｉｃｈｈａｖｅｈｉｇｈ
ｅｒｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎ）ａｎｄｎｏｎｉｎｖａｓｉｖｅＭＲＩｏｆｈｕｍａｎｓ．

ＴｈｅｕｎｉｑｕｅｖａｌｕｅｏｆＭＲＩｉｓｔｈｅｃｏｍｂｉｎａｔｉｏｎｏｆｉｔｓ
ｔｒｕｅｎｏｎｉｎｖａｓｉｖｅｎｅｓｓａｎｄｉｔｓｅｘｃｅｌｌｅｎｔｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｙｔｏａ
ｎｕｍｂｅｒｏｆｍｏｌｅｃｕｌａｒｌｅｖｅｌｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓｉｎｔｈｅｓｐｅｃｉ
ｍｅｎ．Ｔｈｅｓｅｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓｍａｙｉｎｃｌｕｄｅｍａｇｎｅｔｉｃｓｕｓ
ｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｖａｒｉａｔｉｏｎｄｕｅｔｏｔｈｅｈｅｔｅｒｏｓｔｒｕｃｔｕｒｅｏｆａ
ｓａｍｐｌｅ，ｒｅｌａｘａｔｉｏｎｐｒｏｃｅｓｓｅｓｏｆｔｈｅｎｕｃｌｅｉ，ｃｈｅｍｉｃａｌ
ｓｈｉｆｔｖａｒｉａｔｉｏｎｓ，ａｎｄｍｏｌｅｃｕｌａｒｍｏｔｉｏｎｓ（ｔｒａｎｓｌａｔｉｏｎａｌ
ｆｌｏｗａｎｄＢｒｏｗｎｉａｎｍｏｔｉｏｎ）［１９］．ＩｎＭＲＩｓｔｕｄｉｅｓｏｆａｒｔｉｃ
ｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ，ｍｅａｓｕｒｅｍｅｎｔｓｏｆｒｅｌａｘａｔｉｏｎｔｉｍｅｓ（Ｔ１，
Ｔ２，Ｔ１ρ）ｈａｖｅｐａｒｔｉｃｕｌａｒｉｍｐｏｒｔａｎｃｅ．Ｆｏｒｅｘａｍｐｌｅ，Ｔ２
（ｓｐｉｎｓｐｉｎｒｅｌａｘａｔｉｏｎｔｉｍｅ）ｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｈａｓａ
ｄｅｐｔｈｄｅｐｅｎｄｅｎｔａｎｉｓｏｔｒｏｐｙ（Ｆｉｇ．２ｃ））［２０－２１］，ｗｈｉｃｈ
ｉｓｃａｕｓｅｄｂｙｔｈｅｎｕｃｌｅａｒｄｉｐｏｌａｒｉｎｔｅｒａｃｔｉｏｎｏｆｔｈｅｐｒｏ
ｔｏｎｓｕｎｄｅｒｔｈｅｉｎｆｌｕｅｎｃｅｏｆｔｈｅｃｏｌｌａｇｅｎａｒｃｈｉｔｅｃｔｕｒｅｓｉｎ
ｃａｒｔｉｌａｇｅ［２２－２３］．ＴｈｉｓＴ２ａｎｉｓｏｔｒｏｐｙ，ｗｈｉｃｈｆｏｌｌｏｗｓｔｈｅ

ｇｅｏｍｅｔｒｉｃｆａｃｔｏｒ（３ｃｏｓ２θ－１）ｉｎｄｉｐｏｌａｒＨａｍｉｌｔｏｎｉａｎ，

ｉｓｔｈｅｏｒｉｇｉｎｏｆｔｈｅｍａｇｉｃａｎｇｌｅｅｆｆｅｃｔｉｎｃｌｉｎｉｃａｌＭＲＩｏｆ
ｃａｒｔｉｌａｇｅ［２２－３０］．Ｉｎｃｏｎｔｒａｓｔｔｏｔｈｅｓｔｒｏｎｇｌｙａｎｉｓｏｔｒｏｐｉｃ
Ｔ２ ｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅ，Ｔ１（ｓｐｉｎｌａｔｔｉｃｅｒｅｌａｘａｔｉｏｎｔｉｍｅ）ｉｎ

ｎａｔｉｖｅｃａｒｔｉｌａｇｅｉｓｉｓｏｔｒｏｐｉｃ［２３］．ＴｈｅｓｅｉｓｏｔｒｏｐｉｃＴ１ａｎｄ
ａｎｉｓｏｔｒｏｐｉｃＴ２ｔｉｍｅｓｐｒｅｃｉｓｅｌｙｒｅｆｌｅｃｔｔｈｅｓｌｏｗｍｏｌｅｃｕｌａｒ
ｍｏｔｉｏｎｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｄｕｅｔｏｔｈｅｈｉｇｈｌｙｃｏｎｓｔｒａｉｎｅｄａｎｄ
ｓｗｏｌｌｅｎＰＧｉｎｔｈｅｃｏｌｌａｇｅｎｍａｔｒｉｘ（ｉ．ｅ．，ｔｈｅｒｅｉｓａ
ｌａｒｇｅａｍｏｕｎｔｏｆｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｍａｃｒｏｍｏｌｅｃｕｌｅｓｐｒｅｓｅｎｔｉｎ
ｃａｒｔｉｌａｇｅ）．Ｗｉｔｈｔｈｅｕｓｅｏｆｔｈｅｇａｄｏｌｉｎｉｕｍｂａｓｅｄｃｏｎ
ｔｒａｓｔａｇｅｎｔｉｎＭＲＩ，ｗｅｃａｎａｌｓｏｉｍａｇｅｔｈｅＰＧｃｏｎｃｅｎ
ｔｒａｔｉｏｎｓｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅｌｙ（Ｆｉｇ．２ｄ））［３１］，
ｗｈｉｃｈｐｒｏｖｉｄｅｓａｄｉｒｅｃｔｍｅａｓｕｒｅｏｆｔｈｅｌｏａｄｂｅａｒｉｎｇ
ａｂｉｌｉｔｙｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅ．

Ｓｉｎｃｅａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｉｓａｌｏａｄｂｅａｒｉｎｇｔｉｓｓｕｅ，
ａｎｅｘｔｅｒｎａｌｌｏａｄｉｎｇｓｈｏｕｌｄｂｅａｂｌｅｔｏｃｈａｎｇｅｔｈｅｆｉｂｒｉｌ
ａｒｃｈｉｔｅｃｔｕｒｅａｎｄｈｅｎｃｅｔｈｅｒｅｌａｘａｔｉｏｎｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓｉｎ
ｃａｒｔｉｌａｇｅ［３２－３３］．Ａｄｉｓｅａｓｅｄｃａｒｔｉｌａｇｅｂｅｃｏｍｅｓｅａｓｉｅｒｔｏ
ｄｅｆｏｒｍｄｕｅｔｏｔｈｅｒｅｄｕｃｔｉｏｎｏｆｉｔｓｎｅｇａｔｉｖｅｌｙｃｈａｒｇｅｄ
ｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｓ．Ｔｈｉｓｉｍｐｌｉｅｓｔｈａｔｕｓｉｎｇｓｔａｔｉｃｌｏａｄｉｎｇ
ｄｕｒｉｎｇｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａｇｉｎｇｃａｎｂｅｃｏｍｅ，ｉｎｅｖｅｒｙ
ｓｅｎｓｅ，ａｆｕｎｃｔｉｏｎａｌｓｔｕｄｙｏｆｔｈｅｔｉｓｓｕｅ’ｓｓｔｒｕｃｔｕｒｅｓａｎｄ
ｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ．Ｉｍａｇｉｎｇａｃａｒｔｉｌａｇｅｂｌｏｃｋｗｈｉｌｅｉｔｉｓｂｅｉｎｇ
ｌｏａｄｅｄｉｎμＭＲＩｉｓａｎａｌｏｇｏｕｓｔｏｉｍａｇｉｎｇａｊｏｉｎｔｉｎａ
ｈｕｍａｎｗｈｉｌｅａｆｏｒｃｅｏｒｗｅｉｇｈｔｉｓａｐｐｌｉｅｄｔｏｔｈｅｐｅｒｓｏｎ
ｉｎａｃｌｉｎｉｃａｌＭＲＩｓｃａｎｎｅｒｂｏｔｈｒｅｌｙｏｎｔｈｅａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒ
ｔｉｌａｇｅｔｏａｃｔｉｔｓｐｒｉｍａｒｙｒｏｌｅａｓａｌｏａｄｂｅａｒｉｎｇｍｅｄｉ
ｕｍ［３４］．Ｄｅｔａｉｌｅｄｋｎｏｗｌｅｄｇｅｏｆｔｈｅｌｏａｄｍｏｄｉｆｉｅｄｒｅｌａｘａ
ｔｉｏｎａｎｉｓｏｔｒｏｐｙｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｃｏｕｌｄｐｒｏｖｉｄｅａｂｅｔｔｅｒ
ｕｎｄｅｒｓｔａｎｄｉｎｇｏｆｓｔｒｕｃｔｕｒａｌｍｏｄｉｆｉｃａｔｉｏｎｓｔｏｔｈｅｆｕｎｃ
ｔｉｏｎａｌａｄａｐｔａｂｉｌｉｔｙｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅ，ｗｈｉｃｈｃｏｕｌｄｆａｃｉｌｉｔａｔｅ
ｔｈｅｍｏｎｉｔｏｒｉｎｇｏｆｔｉｓｓｕｅｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎｍｏｒｅａｃｃｕｒａｔｅｌｙａｎｄ
ｐｒｏｖｉｄｅｃｒｉｔｉｃａｌｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｔｏｗａｒｄｔｈｅｕｎｄｅｒｓｔａｎｄｉｎｇ，
ａｎｄｕｌｔｉｍａｔｅｌｙｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎ，ｏｆａｒｔｈｒｉｔｉｃｄｉｓｅａｓｅｓ［３５－４０］．
１．２　Ｐｏｌａｒｉｚｅｄｌｉｇｈｔｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙ（ＰＬＭ）

Ｌｉｇｈｔｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙｉｓｔｈｅｇｏｌｄｓｔａｎｄａｒｄｉｎｂｉｏｌｏｇｙ
ａｎｄｈｉｓｔｏｌｏｇｙｌａｂｓ，ｄｕｅｔｏｉｔｓｌｏｗｃｏｓｔａｎｄｈｉｇｈｒｅｓｏｌｕ
ｔｉｏｎ（ｕｐｔｏａｆｒａｃｔｉｏｎｏｆｏｎｅｍｉｃｒｏｎ）．Ｌｉｇｈｔｉｎｎｏｎ
ｑｕａｎｔｕｍｍｅｃｈａｎｉｃａｌｐｈｙｓｉｃｓｃａｎｂｅｔｒｅａｔｅｄａｓａｔｒａｎｓ
ｖｅｒｓｅｅｌｅｃｔｒｏｍａｇｎｅｔｉｃｗａｖｅ，ｗｈｉｃｈｅｎｔｅｒｓａｓｐｅｃｉｍｅｎ
ｗｉｔｈａｃｅｒｔａｉｎａｍｐｌｉｔｕｄｅａｎｄｐｈａｓｅ．Ａｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｏｆ
ａｎａｎｉｓｏｔｒｏｐｉｃｍａｔｅｒｉａｌｉｓｉｔｓｉｎｔｒｉｎｓｉｃｂｉｒｅｆｒｉｎｇｅｎｃｅ，ｉ．
ｅ．，ａｎａｎｉｓｏｔｒｏｐｉｃｍａｔｅｒｉａｌｗｉｌｌｈａｖｅ（ａｔｌｅａｓｔ）ｔｗｏ
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Ｆｉｇ．２　Ｍｕｌｔｉｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｏｆｔｈｅ
ｄｅｐｔｈｄｅｐｅｎｄｅｎｔｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ

ｄｉｆｆｅｒｅｎｔｉｎｄｉｃｅｓｏｆｒｅｆｒａｃｔｉｏｎ，ｗｈｉｃｈｒｅｓｕｌｔｉｎｔｗｏｐｏｓ
ｓｉｂｌｅｓｐｅｅｄｓｏｆｌｉｇｈｔｔｒａｎｓｍｉｓｓｉｏｎｉｎｔｈｅｓｐｅｃｉｍｅｎ．Ｉｎ
ａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ，ｔｈｅｐｏｌａｒｉｚｅｄｌｉｇｈｔｉｎｔｅｒａｃｔｓｗｉｔｈｔｈｅ
ｖａｌｅｎｃｅｅｌｅｃｔｒｏｎｓｏｆｔｈｅｃｏｌｌａｇｅｎｆｉｂｒｉｌｓａｎｄｉｓｔｒａｎｓｍｉｔ
ｔｅｄｉｎｔｗｏｏｒｔｈｏｇｏｎａｌａｘｅｓ．Ｔｈｅｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｏｆｔｗｏｉｎｄｉ
ｃｅｓｏｆｒｅｆｒａｃｔｉｏｎｒｅｓｕｌｔｓｉｎｔｈｅｉｎｔｒｉｎｓｉｃｂｉｒｅｆｒｉｎｇｅｎｃｅ，
ｗｈｉｃｈｉｓｄｅｐｅｎｄｅｎｔｏｎｔｈｅａｎｇｌｅｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅａｘｉｓｏｆ
ｌｉｎｅａｒｐｏｌａｒｉｚａｔｉｏｎａｎｄｔｈｅａｘｉｓｏｆｔｈｅｆｉｂｒｉｌｓ［４１－４２］．Ｔｈｅ
ｕｓｅｏｆｐｏｌａｒｉｚｅｄｌｉｇｈｔｉｎｌｉｇｈｔｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙ［４３］ｅｎａｂｌｅｓｔｈｅ
ｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎｏｆｔｗｏｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅｐａｒａｍｅｔｅｒｉｍａｇｅｓｏｆｔｈｅ
ｓｐｅｃｉｍｅｎ：ａｎｇｌｅ（ｉｎｕｎｉｔｓｏｆｄｅｇｒｅｅｓ）ａｎｄｒｅｔａｒｄａｔｉｏｎ
（ｉｎｕｎｉｔｓｏｆｎｍ）［４４－４６］．

ＴｈｅｖａｌｕｅｏｆｔｈｅａｎｇｌｅｉｎＰＬＭｒｅｐｒｅｓｅｎｔｓｔｈｅａｖｅｒ
ａｇｅｄｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎｓｏｆａｌｌｃｏｌｌａｇｅｎｆｉｂｒｉｌｓｗｉｔｈｉｎｅａｃｈ
ｉｍａｇｅｖｏｘｅｌ（ｖｏｌｕｍｅｏｆｅｌｅｍｅｎｔｉｎｉｍａｇｉｎｇ），ｗｈｉｃｈ
ｈａｓａｎｏｍｉｎａｌ９０°ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｉｎｔｈｅｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎｓｂｅ
ｔｗｅｅｎｔｈｅｓｕｐｅｒｆｉｃｉａｌｚｏｎｅａｎｄｔｈｅｒａｄｉａｌｚｏｎｅｉｎａｒｔｉｃｕ
ｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ（Ｆｉｇ．２ｅ））［４４］．Ｔｈｅｖａｌｕｅｏｆｔｈｅｒｅｔａｒｄａ
ｔｉｏｎｃｈａｒａｃｔｅｒｉｚｅｓｔｈｅａｖｅｒａｇｅｄｏｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎｏｆａｌｌｃｏｌｌａ
ｇｅｎｆｉｂｒｉｌｓｗｉｔｈｉｎｅａｃｈｖｏｘｅｌ（Ｆｉｇ．２ｅ））．Ａｖｏｘｅｌｏｆ
ｕｎｉｆｏｒｍｌｙｏｒｉｅｎｔｅｄｆｉｂｒｉｌｓｗｏｕｌｄｇｉｖｅｔｈｅｈｉｇｈｅｓｔｒｅｔａｒ
ｄａｔｉｏｎｖａｌｕｅｗｈｉｌｅｒａｎｄｏｍｌｙｏｒｉｅｎｔｅｄｆｉｂｒｉｌｓｗｏｕｌｄｒｅ
ｓｕｌｔｉｎｔｈｅｓｍａｌｌｅｓｔｒｅｔａｒｄａｔｉｏｎｖａｌｕｅ．Ｉｎｆａｃｔ，ｂｏｔｈａｎ
ｇｌｅａｎｄｒｅｔａｒｄａｔｉｏｎｍｅａｓｕｒｅｍｅｎｔｓｃａｎｂｅｕｓｅｄｔｏｍｏｄｅｌ
ｔｈｅａｖｅｒａｇｅｄｂｅｈａｖｉｏｕｒｏｆｍｏｌｅｃｕｌｅｓｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｕｓｉｎｇ
ａｇｅｎｅｒａｌｉｚｅｄｅｌｌｉｐｓｅｍｏｄｅｌ［１４］．Ｏｕｒｗｏｒｋｓｈｏｗｓｔｈａｔｔｈｅ
ｐｉｘｅｌｂｙｐｉｘｅｌｍａｐｐｉｎｇｏｆａｎｇｌｅａｎｄｒｅｔａｒｄａｔｉｏｎａｌｌｏｗｓ
ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎｓｉｎｔｏｔｈｅｄｉｓｒｕｐｔｅｄｃｏｌｌａｇｅｎｍｏｒｐｈｏｌｏｇｙ
ｄｕｅｔｏｅａｒｌｙｏｎｓｅｔｌｅｓｉｏｎｓ［３５］ａｎｄｄｅｆｏｒｍａｔｉｏｎｏｆｌｏａｄｅｄ
ａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［４７－４８］．Ａ ｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅ ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ
ｓｔｕｄｙｂｅｔｗｅｅｎμＭＲＩａｎｄＰＬＭｓｕｃｃｅｓｓｆｕｌｌｙｓｈｏｗｅｄａ
ｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔａｇｒｅｅｍｅｎｔｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｓｔｒｕｃｔｕｒａｌ
ｚｏｎｅｓｉｎμＭＲｉｍａｇｅｓａｎｄｉｎＰＬＭｉｍａｇｅｓ［４４］．Ｓｉｎｃｅａ
ｄｉｓｒｕｐｔｉｏｎｏｆｔｈｅｃｏｌｌａｇｅｎｍｏｒｐｈｏｌｏｇｙｐｒｏｖｉｄｅｓａｃｌｅａｒ
ｓｉｇｎａｌｔｏｔｈｅｏｎｓｅｔｏｆｔｈｅｃａｒｔｉｌａｇｅｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎ［４９－５１］，
ＰＬＭｈａｓｂｅｅｎｕｓｅｄｅｘｔｅｎｓｉｖｅｌｙｉｎｒｅｃｅｎｔｙｅａｒｓｉｎｃａｒｔｉ
ｌａｇｅａｎｄＯＡｒｅｓｅａｒｃｈ［２６，３５，４７－４８，５２－５４］．
１．３　Ｆｏｕｒｉｅｒｔｒａｎｓｆｏｒｍｉｎｆｒａｒｅｄｉｍａｇｉｎｇ（ＦＴＩＲＩ）

ＦＴＩＲＩｈａｓｂｅｅｎｕｓｅｄｅｘｔｅｎｓｉｖｅｌｙｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｓｔｕｄ
ｉｅｓｄｕｒｉｎｇｔｈｅｌａｓｔｄｅｃａｄｅ，ｄｕｅｔｏｉｔｓｐｏｔｅｎｔｉａｌｔｏｐｒｏ
ｖｉｄｅｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅａｎｄｓｐａｔｉａｌｌｙｒｅｓｏｌｖｅｄｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ
ａｂｏｕｔｔｈｅｃｈｅｍｉｃａｌｃｏｍｐｏｓｉｔｉｏｎｏｆｔｈｅｔｉｓｓｕｅ［４８，５５－６２］．
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Ｉｎｆｒａｒｅｄ（ＩＲ）ｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｙｉｓｂａｓｅｄｏｎｔｈｅｖｉｂｒａｔｉｏｎａｌ
ｍｏｔｉｏｎｓｏｆｔｈｅｄｉｐｏｌｅｍｏｍｅｎｔｏｆｔｈｅｍｏｌｅｃｕｌｅ，ｗｈｉｃｈ
ａｂｓｏｒｂｓＩＲｌｉｇｈｔｗｈｅｎｔｈｅｉｒｖｉｂｒａｔｉｏｎａｌｆｒｅｑｕｅｎｃｙｉｓ
ｅｑｕａｌｔｏｔｈｅｆｒｅｑｕｅｎｃｙｏｆｉｎｃｉｄｅｎｔｒａｄｉａｔｉｏｎ．Ｉｎｔｈｅｍｉｄ
ｉｎｆｒａｒｅｄｒｅｇｉｏｎ（４０００～４００ｃｍ－１），ｔｈｅｉｎｆｒａｒｅｄ
ｓｐｅｃｔｒｕｍｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅｃｏｎｔａｉｎｓｔｈｅｍａｊｏｒａｂｓｏｒｐｔｉｏｎｏｆ
ｓｅｖｅｒａｌｂｉｏｍｅｄｉｃａｌｌｙｉｍｐｏｒｔａｎｔｄｉｐｏｌｅｓ，ｓｕｃｈａｓａｍｉｄｅ
Ｉ（ Ｃ Ｏｓｔｒｅｔｃｈｉｎｇ），ａｍｉｄｅＩＩ（Ｃ—Ｎｓｔｒｅｔｃｈｉｎｇａｎｄ
Ｎ—Ｈｂｅｎｄｉｎｇ），ａｍｉｄｅＩＩＩ（Ｎ—ＨａｎｄＣ—Ｃｖｉｂｒａ
ｔｉｏｎｓ），ａｎｄｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｖｉａｓｕｇａｒ（Ｃ—Ｃｒｉｎｇｖｉｂｒａ
ｔｉｏｎｓ）．ＦＴＩＲＩ，ｗｈｉｃｈｃｏｍｂｉｎｅｓａｃｌａｓｓｉｃａｌＦｏｕｒｉｅｒ
ｔｒａｎｓｆｏｒｍｉｎｆｒａｒｅｄｓｐｅｃｔｒｏｍｅｔｅｒａｎｄａｎＩＲｍｉｃｒｏｓｃｏｐｅ
ｔｈａｔｈａｓａｓｃａｎｎｉｎｇｓｔａｇｅ，ｉｓａｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａｇｉｎｇ
ｔｅｃｈｎｉｑｕｅｔｈａｔｓｃａｎｓａ２Ｄｔｉｓｓｕｅｓｅｃｔｉｏｎａｎｄｐｒｏｄｕｃｅｓａ
３Ｄｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａｇｉｎｇｄａｔａｃｕｂｅ，ｗｈｉｃｈｃｏｎｔａｉｎｓ
ｂｏｔｈｓｐａｔｉａｌ（ＸａｎｄＹｉｎｍｉｃｒｏｎｓ）ａｎｄｃｈｅｍｉｃａｌ（Ｚｉｎ
ｗａｖｅｎｕｍｂｅｒｓ）ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ．Ａｔａｎｙｐａｒｔｉｃｕｌａｒｆｒｅｑｕｅｎｃｙ
ｏｒｒａｎｇｅｏｆｆｒｅｑｕｅｎｃｉｅｓ，ｏｎｅｃａｎｃｏｎｓｔｒｕｃｔａ２Ｄｓｐａｔｉａｌ
ｉｍａｇｅｏｆｔｈｅｐａｒｔｉｃｕｌａｒｃｈｅｍｉｃａｌｂｏｎｄｓ，ｗｈｉｃｈａｌｌｏｗｓ
ｔｈｅｖｉｓｕａｌｉｚａｔｉｏｎｏｆｔｈｏｓｅｃｈｅｍｉｃａｌｓｉｎｔｈｅｓｐｅｃｉｍｅｎａｓ
ａ２Ｄｍａｐ［５８，６３］．

ＯｎｅｉｍｐｏｒｔａｎｔｆｅａｔｕｒｅｉｎＦＴＩＲＩｓｔｕｄｙｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅ
ｉｓｔｈｅｒｅｃｏｇｎｉｔｉｏｎｔｈａｔｔｈｅｔｒａｎｓｉｔｉｏｎｍｏｍｅｎｔｓｏｆａｍｉｄｅＩ
ａｎｄａｍｉｄｅⅡ ａｒｅｑｕａｌｉｔａｔｉｖｅｌｙｐｅｒｐｅｎｄｉｃｕｌａｒｔｏｅａｃｈ
ｏｔｈｅｒｉｎｔｈｅｃｏｎｔｅｘｔｏｆｔｈｅｌｏｎｇａｘｉｓｏｆｃｏｌｌａｇｅｎｉｎｃａｒｔｉ
ｌａｇｅ［５９，６４－６７］．Ｃｏｎｓｅｑｕｅｎｔｌｙ，ｏｎｅｃａｎｓｔｕｄｙｔｈｅａｎｉｓｏｔ
ｒｏｐｙｏｆｔｈｅｓｅｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｉｃａｂｓｏｒｐｔｉｏｎｓｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅ
ｗｈｅｎｔｈｅｉｎｆｒａｒｅｄｌｉｇｈｔｉｓｐｏｌａｒｉｚｅｄ（Ｆｉｇ．２ｆ）），ｅｍｐｌｏ
ｙｉｎｇａｓｉｍｉｌａｒｃｏｎｃｅｐｔａｓｉｎＴ２ａｎｉｓｏｔｒｏｐｙｏｆμＭＲＩ

［６８］

ａｎｄｒｅｔａｒｄａｔｉｏｎ／ａｎｇｌｅｃａｌｃｕｌａｔｉｏｎｓｏｆＰＬＭ［４４］．Ｂｙｕｓｉｎｇ
ｏｎｅｏｒｔｗｏｐｏｌａｒｉｚｅｒｓｉｎｔｈｅｏｐｔｉｃａｌｐａｔｈｏｆｉｎｆｒａｒｅｄｌｉｇｈｔ
ｉｎＦＴＩＲＩｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔｓ，ａｌｌｍａｊｏｒａｂｓｏｒｐｔｉｏｎｐｅａｋｓｉｎ
ｃａｒｔｉｌａｇｅｈａｖｅｂｅｅｎｓｈｏｗｎｔｏｐｏｓｓｅｓｓｄｅｐｔｈｄｅｐｅｎｄｅｎｔ
ａｎｉｓｏｔｒｏｐｉｅｓ［６０－６２，６９］．Ｉｎａｄｄｉｔｉｏｎ，ｔｈｒｏｕｇｈｔｈｅｅｓｔａｂ
ｌｉｓｈｍｅｎｔｏｆａｎｉｎｆｒａｒｅｄｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｉｃｌｉｂｒａｒｙｔｈａｔｃｈａｒ
ａｃｔｅｒｉｚｅｓｔｈｅｐｕｒｅｃｈｅｍｉｃａｌｓｉｎｔｈｅｓｐｅｃｉｍｅｎｓ，ｔｈｅ
ａｍｉｄｅａｂｓｏｒｐｔｉｏｎｍａｐｓｃａｎｂｅｃｏｎｖｅｒｔｅｄｉｎｔｏｃｈｅｍｉｃａｌ
ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｍａｐｓｉｎｔｈｅｔｉｓｓｕｅ，ｖｉａａｆａｃｔｏｒａｎａｌｙｓｉｓ
ｔｈａｔｕｔｉｌｉｚｅｓａｌｌｓｐｅｃｔｒａｌｄａｔａｉｎｍｕｌｔｉｖａｒｉａｔｅａｎａｌｙｓｉｓ
（ｅ．ｇ．，ｐｒｉｎｃｉｐａｌｃｏｍｐｏｎｅｎｔｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ）［５５，５８，７０－７３］．
Ｔｈｅａｂｉｌｉｔｙｏｆｍｅａｓｕｒｉｎｇｔｈｅｃｈａｎｇｅｓｉｎｍｏｌｅｃｕｌａｒｃｏｎ
ｃｅｎｔｒａｔｉｏｎａｎｄｆｉｂｒｉｌｓｔｒｕｃｔｕｒｅｓｍａｙｐｒｏｖｅｉｍｐｏｒｔａｎｔｉｎ

ｉｄｅｎｔｉｆｙｉｎｇｅａｒｌｙｓｉｇｎｓｏｆｔｉｓｓｕｅｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎ，ｓｕｃｈａｓ
ｃｏｌｌａｇｅｎｄｉｓｒｕｐｔｉｏｎａｎｄＰＧｌｏｓｓａｓｓｏｃｉａｔｅｄｗｉｔｈｐａｔｈｏ
ｌｏｇｉｃａｌｃｏｎｄｉｔｉｏｎｓｉｎｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ．
１．４　Ｏｔｈｅｒｉｍａｇｉｎｇａｎｄｎｏｎｉｍａｇｉｎｇｔｏｏｌｓ

Ｉｎａｄｄｉｔｉｏｎｔｏｔｈｅｉｍａｇｉｎｇｔｅｃｈｎｉｑｕｅｓｍｅｎｔｉｏｎｅｄ
ｉｎｔｈｅｐｒｅｖｉｏｕｓｓｅｃｔｉｏｎｓｏｆｔｈｉｓｒｅｐｏｒｔ，ｗｅｈａｖｅｕｓｅｄ
ｓｅｖｅｒａｌａｄｄｉｔｉｏｎａｌｉｍａｇｉｎｇａｎｄｎｏｎｉｍａｇｉｎｇｔｅｃｈｎｉｑｕｅｓ
ｅａｃｈｐｒｏｖｉｄｅｓｃｏｍｐｌｅｍｅｎｔａｒｙａｎｄｕｎｉｑｕｅｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｏｆ
ｔｈｅｓｔｒｕｃｔｕｒｅａｎｄｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅｄｕｒｉｎｇｉｔｓｅａｒｌｙ
ｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎ．

Ｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｃｏｍｐｕｔｅｒｔｏｍｏｇｒａｐｈｙ（μＣＴ）ｓｈａｒｅｓ
ｔｈｅｓａｍｅｐｈｙｓｉｃｓｐｒｉｎｃｉｐｌｅｓａｎｄｅｎｇｉｎｅｅｒｉｎｇａｒｃｈｉｔｅｃ
ｔｕｒｅｓａｓＸｒａｙｃｏｍｐｕｔｅｒｔｏｍｏｇｒａｐｈｙ（ＣＴ），ａｔｅｃｈ
ｎｉｑｕｅｗｉｄｅｌｙｕｓｅｄｉｎｔｈｅｈｏｓｐｉｔａｌｓ．Ｔｈｅｉｍａｇｅｃｏｎｔｒａｓｔ
ｉｎＣＴｉｓｍａｉｎｌｙｂａｓｅｄｏｎｔｈｅａｔｔｅｎｕａｔｉｏｎｏｆＸｒａｙｓ．Ｉｎ
ｃａｒｔｉｌａｇｅａｎｄｂｏｎｅｓｐｅｃｉｍｅｎｓ，ｂｏｎｅ，ｗｉｔｈｉｔｓｈｉｇｈｍｉｎ
ｅｒａｌｃｏｎｔｅｎｔ，ａｔｔｅｎｕａｔｅｓＸｒａｙｓｓｕｆｆｉｃｉｅｎｔｌｙｔｏｙｉｅｌｄｈｉｇｈ
ｑｕａｌｉｔｙ ｉｍａｇｅｓ ｏｆ ｔｈｅ ｍｉｃｒｏｓｔｒｕｃｔｕｒｅｓ ｏｆ ｔｈｅ
ｂｏｎｅ［７４－７５］．Ｉｎｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ，ａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ（ａｎｄ
ｏｔｈｅｒｎｏｎｍｉｎｅｒａｌｉｚｅｄｓｏｆｔｔｉｓｓｕｅｓ）ａｂｓｏｒｂｓｌｉｔｔｌｅＸｒａｙ．
Ｏｎｅａｐｐｒｏａｃｈｔｏｉｎｃｒｅａｓｅｔｈｅｃｏｎｔｒａｓｔｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅｉｎ
μＣＴｉｓｔｈｅｕｓｅｏｆｃｏｎｔｒａｓｔａｇｅｎｔｓ［７６－８４］．Ｓｉｎｃｅｍｏｓｔ
ｃｏｎｔｒａｓｔａｇｅｎｔｓｈａｖｅｓｐｅｃｉｆｉｃｃｈａｒｇｅｓ，ｔｈｅｅｑｕｉｌｉｂｒｉｕｍ
ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｏｆｔｈｅｉｏｎｉｃｃｏｎｔｒａｓｔａｇｅｎｔｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｃａｎ
ｂｅｕｓｅｄｔｏｍａｐｔｈｅｎｅｇａｔｉｖｅｌｙｃｈａｒｇｅｄｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｓｉｎ
ｃａｒｔｉｌａｇｅ［７６，８１］．μＣＴｃａｎａｌｓｏｂｅｃｏｍｂｉｎｅｄｗｉｔｈμＭＲＩ
ｔｏｓｔｕｄｙｔｈｅｂｏｎｅｌｅｓｉｏｎｓ．Ｆｏｒｅｘａｍｐｌｅ，ｔｈｅｈｉｇｈｉｎｔｅｎ
ｓｉｔｙｒｅｇｉｏｎｓｉｎｂｏｎｅｍａｒｒｏｗｉｎｓｏｍｅＴ２ｗｅｉｇｈｔｅｄＭＲＩ
ｉｍａｇｅｓｈａｖｅｂｅｅｎｕｓｅｄｔｏｉｎｄｉｃａｔｅｂｏｎｅｍａｒｒｏｗ
ｌｅｓｉｏｎｓ，ｗｈｉｃｈｒｅｐｒｅｓｅｎｔｂｏｎｅｍａｒｒｏｗｎｅｃｒｏｓｉｓａｎｄ
ｆｉｂｒｏｓｉｓ，ｔｒａｂｅｃｕｌａｒａｂｎｏｒｍａｌｉｔｉｅｓ， ａｎｄ ｂｏｎｅｅｄｅ
ｍａ［８５－８６］．μＣＴｉｓｑｕｉｃｋｌｙｂｅｃｏｍｉｎｇａｕｓｅｆｕｌｔｏｏｌｉｎａｎ
ｉｍａｌｍｏｄｅｌｒｅｓｅａｒｃｈｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅａｎｄｂｏｎｅｄｉｓｅａｓｅ．

Ｅｌｅｃｔｒｏｎｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙ（ｅ．ｇ．，ｔｒａｎｓｍｉｓｓｉｏｎｅｌｅｃｔｒｏｎ
ｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙ，ＴＥＭ）ｉｓｔｈｅｏｎｌｙｉｍａｇｉｎｇｔｏｏｌｔｈａｔｈａｓ
ｓｕｆｆｉｃｉｅｎｔｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎｔｏｄｉｒｅｃｔｌｙｖｉｓｕａｌｉｚｅｕｌｔｒａｓｔｒｕｃｔｕｒａｌ
ｏｂｊｅｃｔｓｓｕｃｈａｓｉｎｄｉｖｉｄｕａｌｃｏｌｌａｇｅｎｆｉｂｒｉｌｓｉｎｃａｒｔｉ
ｌａｇｅ［５，８７－９３］．Ｈｏｗｅｖｅｒ，ｔｈｅｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｃｅｏｆｔｈｅｆｉｎｅ
ｓｔｒｕｃｔｕｒｅｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅａｔｔｈｅｎａｎｏｓｃａｌｅｃａｎｏｆｔｅｎｂｅｂｅｔ
ｔｅｒｕｎｄｅｒｓｔｏｏｄａｓａｐａｒｔｏｆｉｔｓｇｒｏｓｓｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌ
ａｒｃｈｉｔｅｃｔｕｒｅ．Ｔｈｉｓｄｅｓｉｒｅｆｏｒｂｏｔｈｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌａｎｄ
ｎａｎｏｓｃａｌｅｋｎｏｗｌｅｄｇｅｍｏｔｉｖａｔｅｄａ２Ｄｉｍａｇｅａｎａｌｙｓｉｓ

·６４１· ２０１５年　



夏阳：关节软骨显微成像技术

ｐｒｏｃｅｄｕｒｅｉｎｏｕｒｌａｂ，ａｐｒｏｃｅｄｕｒｅｗｈｉｃｈｃａｎｑｕａｎｔｉｆｙ
ａｎｄｓｕｍｍａｒｉｚｅｔｈｅｇｒａｐｈｉｃａｌｆｅａｔｕｒｅｓｏｆＴＥＭｉｍａｇｅｓ
ｗｉｔｈｏｕｔｌｏｓｉｎｇｔｈｅｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｃｅｏｆｔｈｅｆｉｎｅｓｔｒｕｃ
ｔｕｒｅｓ［９４］．Ｔｈｅｐｒｏｃｅｄｕｒｅｉｎｖｏｌｖｅｓａｌｏｃａｌｉｚｅｄ‘ｖｅｃｔｏｒ’
ａｎａｌｙｓｉｓｔｈａｔａｎａｌｙｚｅｓｔｈｅｐｏｗｅｒｓｐｅｃｔｒｕｍｉｎｒｅｃｉｐｒｏｃａｌ
（Ｆｏｕｒｉｅｒ）ｓｐａｃｅ．Ｔｈｒｅｅｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅａｔｔｒｉｂｕｔｅｓｅｓｓｅｎｔｉａｌ
ｔｏｔｈｅｂｉｏｌｏｇｙａｎｄｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃｓｏｆｔｈｅｔｉｓｓｕｅｃａｎｂｅ
ｅｘｔｒａｃｔｅｄ，ｐｅｒｍｉｔｔｉｎｇｄｉｒｅｃｔｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｓａｎｄｃｏｍｐａｒｉ
ｓｏｎｓａｍｏｎｇ ｉｎｔｅｒｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙ ｔｅｃｈｎｉｑｕｅｓ ｉｎｃｌｕｄｉｎｇ
μＭＲＩ，ＰＬＭ，ＴＥＭａｎｄＦＴＩＲＩ［９４］．

Ｔｈｅｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｄｅｐｔｈｄｅｐｅｎｄｅｎｔ
ｓｔｒｕｃｔｕｒｅａｎｄｔｈｅｍｅｃｈａｎｉｃａｌｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒ
ｔｉｌａｇｅｈａｓｌｏｎｇｂｅｅｎｏｆｉｎｔｅｒｅｓｔ，ｓｉｎｃｅｔｈｅｕｌｔｉｍａｔｅ
ｍｅａｓｕｒｅｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅｉｓｉｔｓｌｏａｄｂｅａｒｉｎｇａｂｉｌｉｔｙ．Ｉｎｖｅｓｔｉ
ｇａｔｉｏｎｓｈａｖｅｉｎｖｏｌｖｅｄｔｈｅｕｓｅｏｆｔｅｃｈｎｉｑｕｅｓｒｅｑｕｉｒｉｎｇ
ｔｉｓｓｕｅｔｏｂｅｓｕｂｓｔａｎｔｉａｌｌｙｍｏｄｉｆｉｅｄ（ｉ．ｅ．，ｅｎｚｙｍａｔｉｃａｌ
ｌｙ）ｆｒｏｍｉｔｓｆｒｅｓｈ，ｆｕｎｃｔｉｏｎａｌｃｏｎｄｉｔｉｏｎ．Ｂｙｕｓｉｎｇａ
ｔｅｃｈｎｉｑｕｅｔｈａｔｃｏｍｂｉｎｅｓｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｏｐｔｉｃａｌｉｍａｇｉｎｇ
ａｎｄｍｅｃｈａｎｉｃａｌｌｏａｄｉｎｇ［９５］，ｗｅｓｈｏｗｅｄｔｈｅｐｏｓｓｉｂｉｌｉｔｙ
ｏｆｖｉｓｕａｌｌｙｔｒａｃｋｉｎｇｉｎｔｒａｔｉｓｓｕｅｄｉｓｐｌａｃｅｍｅｎｔｏｆｔｈｅ
ｃｈｏｎｄｒｏｃｙｔｅｓｔｏｏｂｔａｉｎｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅｄｅｐｔｈｄｅｐｅｎｄｅｎｔ
ｓｔｉｆｆｎｅｓｓｍｅａｓｕｒｅｍｅｎｔｓｉｎｈｅａｌｔｈｙａｎｄｄｅｇｒａｄｅｄｃａｒｔｉ
ｌａｇｅ．Ｃｏｍｐｒｅｓｓｉｖｅｒｅｓｉｓｔａｎｃｅｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｉｎｃｒｅａｓｅｄｗｉｔｈ
ｄｅｐｔｈｆｒｏｍｔｈｅａｒｔｉｃｕｌａｒｓｕｒｆａｃｅ，ｃｏｎｆｉｒｍｉｎｇｔｈｅｃｏｎ
ｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｇｒａｄｉｅｎｔｏｆｔｈｅｎｅｇａｔｉｖｅｌｙｃｈａｒｇｅｄｐｒｏｔｅｏｇｌｙ
ｃａｎｍｏｌｅｃｕｌｅｓｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［３１］．Ｔｈｅｕｎｄｅｒ
ｓｔａｎｄｉｎｇｏｆｉｎｔｒａｔｉｓｓｕｅｌｏａｄｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｉｎａｐｐｒｏｘｉｍａｔｅ
ｉｎｖｉｖｏｃｏｎｄｉｔｉｏｎｓｉｓｏｆｇｒｅａｔｉｍｐｏｒｔａｎｃｅｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅ
ｂｉｏｌｏｇｙａｎｄｍｅｄｉｃｉｎｅ，ｐｏｔｅｎｔｉａｌｌｙｐｒｏｖｉｄｉｎｇａｎｉｍｐｏｒ
ｔａｎｔｍｅｔｈｏｄｆｏｒａｎａｌｙｚｉｎｇｔｈｅｃｏｏｒｄｉｎａｔｅｄｃｈａｎｇｅｓｉｎ
ｃａｒｔｉｌａｇｅｃｏｍｐｏｓｉｔｉｏｎａｎｄｆｕｎｃｔｉｏｎｄｕｅｔｏａｇｉｎｇａｎｄ
ｄｉｓｅａｓｅ．

２　Ｆｉｎａｌｒｅｍａｒｋｓ

ＴｈｅｉｍｐｏｒｔａｎｃｅｏｆｉｍａｇｉｎｇｄｅｒｉｖｅｄｄａｔａｉｎＯＡ
ｒｅｓｅａｒｃｈｃａｎｎｏｔｂｅｏｖｅｒｅｍｐｈａｓｉｚｅｄ［９６－９７］．Ｉｎｏｕｒｌａｂｏ
ｒａｔｏｒｙ，μＭＲＩｐｌａｙｓａｃｅｎｔｒａｌｒｏｌｅｓｉｎｃｅｉｔｉｓｕｎｉｑｕｅｌｙ
ｐｏｓｉｔｉｏｎｅｄｔｏｏｆｆｅｒｄｉｒｅｃｔｌｙｔｒａｎｓｌａｔｉｏｎａｌｄａｔａｔｏｃｌｉｎｉｃａｌ
ＭＲＩ．Ｉｎａｄｄｉｔｉｏｎ，ｗｅｅｍｐｌｏｙｉｎｏｕｒｗｏｒｋＰＬＭ（ｗｈｉｃｈ
ｉｍａｇｅｓｔｈｅｃｏｌｌａｇｅｎｏｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎｂａｓｅｄｏｎｔｈｅｏｐｔｉｃａｌ
ｂｉｒｅｆｒｉｎｇｅｎｃｅ），ＦＴＩＲＩ（ｗｈｉｃｈｉｍａｇｅｓｔｈｅｃｈｅｍｉｃａｌｃｏｎ
ｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｂａｓｅｄｏｎｔｈｅｄｉｐｏｌａｒｖｉｂｒａｔｉｏｎｓ），ａｎｄμＣＴ

（ｗｈｉｃｈｉｍａｇｅｓｔｈｅｉｎｔｅｒｆａｃｅｂｅｔｗｅｅｎｃａｒｔｉｌａｇｅａｎｄ
ｂｏｎｅ）．ＥｖｅｎｔｈｏｕｇｈｎｅｉｔｈｅｒμＭＲＩｎｏｒＰＬＭｎｏｒＦＴＩＲＩ
ｎｏｒμＣＴｈａｓｔｈｅｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎｔｏｉｄｅｎｔｉｆｙｉｎｄｉｖｉｄｕａｌｃｏｌｌａ
ｇｅｎｆｉｂｒｉｌｓｏｒｏｔｈｅｒｍｏｌｅｃｕｌｅｓ，ａｍｕｌｔｉｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙ
ａｐｐｒｏａｃｈｉｎｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａｇｉｎｇｃａｎｉｄｅｎｔｉｆｙｓｕｂｔｌｅ
ｃｈａｎｇｅｓｉｎｔｈｅｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌｓｔｒｕｃｔｕｒｅａｎｄｍｏｌｅｃｕｌａｒ
ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅｄｕｅｔｏｎａｔｕｒａｌｌｅｓｉｏｎｓａｎｄ
ｍｅｃｈａｎｉｃａｌｌｏａｄｉｎｇ．Ｔｈｉｓｅｎａｂｌｅｓｔｈｅｍｏｎｉｔｏｒｉｎｇａｎｄ
ｐｒｅｄｉｃｔｉｏｎｏｆｅａｒｌｙｃｈａｎｇｅｓｉｎｔｉｓｓｕｅｔｈａｔｌｅａｄｔｏｃａｒｔｉ
ｌａｇｅｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎａｓａｃｌｉｎｉｃａｌｄｉｓｅａｓｅ．Ｗｅｓｈｏｗｔｈａｔ
ｍｏｓｔｏｆｔｈｅｅａｒｌｙｅｖｅｎｔｓｉｎｊｏｉｎｔｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎａｆｔｅｒｔｈｅ
ｉｍｐａｃｔｃａｎｂｅｍｏｎｉｔｏｒｅｄｂｙｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａｇｉｎｇｓｔｕｄ
ｉｅｓｏｆａｎｉｍａｌｍｏｄｅｌｓ．

Ｉｎａｄｄｉｔｉｏｎｔｏｔｈｅｃｌｉｎｉｃａｌｒｅｌｅｖａｎｃｅｏｆｏｕｒｃａｒｔｉ
ｌａｇｅｒｅｓｅａｒｃｈ，ａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ（ｔｏｇｅｔｈｅｒｗｉｔｈｂｏｎｅ
ａｎｄｏｔｈｅｒｔｉｓｓｕｅｓｉｎｔｈｅｊｏｉｎｔ）ｉｓａｎｉｄｅａｌｉｎｔｅｇｒａｔｅｄ
ｓｙｓｔｅｍｉｎｉｎｔｅｒｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙｒｅｓｅａｒｃｈ．Ｔｈｉｓｉｓｂｅｃａｕｓｅｔｈｅ
ｅｓｓｅｎｔｉａｌｐｅｒｆｏｒｍａｎｃｅｏｆｔｈｅｔｉｓｓｕｅａｎｄｔｈｅｏｒｇａｎ
（ｊｏｉｎｔ）ｉｓａｓｓｅｓｓｅｄａｔｔｈｅｂｉｏｍｅｃｈａｎｉｃａｌ，ｆｕｎｃｔｉｏｎａｌ，
ｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌ，ａｎｄｃｌｉｎｉｃａｌｌｅｖｅｌｓｗｈｉｌｅｔｈｅｃｏｎｔｒｏｌｏｆ
ｔｈｅｔｉｓｓｕｅ’ｓｐｅｒｆｏｒｍａｎｃｅｉｓｒｏｏｔｅｄｄｅｅｐｌｙａｔｔｈｅｕｌｔｒａ
ｓｔｒｕｃｔｕｒａｌ，ｍｏｌｅｃｕｌａｒ，ｃｅｌｌｕｌａｒ，ａｎｄｂｉｏｃｈｅｍｉｃａｌｌｅｖ
ｅｌｓ．Ｔｈｅａｒｅａｓｏｆｐｏｔｅｎｔｉａｌｆｏｃｕｓｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅｒｅｓｅａｒｃｈ
ａｒｅｔｈｅｒｅｆｏｒｅｎｕｍｅｒｏｕｓ，ｒａｎｇｉｎｇｆｒｏｍｔｉｓｓｕｅｅｎｇｉｎｅｅｒ
ｉｎｇａｎｄｎａｎｏｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙｆｏｒｒｅｐｌａｃｅｍｅｎｔｔｉｓｓｕｅｓ，ｐｈｙｓｉ
ｃａｌｓｃｉｅｎｃｅｓｆｏｒｍｏｌｅｃｕｌａｒａｎｄｃｅｌｌｕｌａｒｉｎｔｅｒａｃｔｉｏｎｓｉｎ
ｈｅａｌｔｈｙａｎｄｌｅｓｉｏｎｅｄｔｉｓｓｕｅｓ，ｉｍａｇｉｎｇａｎｄｉｍａｇｅａｎａｌｙ
ｓｉｓｉｎｍｕｌｔｉｐｌｅｄｉｇｉｔａｌｐｌａｔｆｏｒｍｓ，ａｎｄｃｌｉｎｉｃａｌｄｉａｇｎｏｓ
ｔｉｃｓｆｏｒｔｈｅｍａｎａｇｅｍｅｎｔｏｆｔｈｉｓｄｉｓｅａｓｅ，ｔｈｅｎｕｍｂｅｒ
ｏｎｅｃａｕｓｅｏｆｈｕｍａｎｄｉｓａｂｉｌｉｔｙ．Ｔｈｅｍｕｌｔｉｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙ
ｎａｔｕｒｅｏｆｏｕｒｂｉｏｍｅｄｉｃａｌｒｅｓｅａｒｃｈｈａｓｅｎａｂｌｅｄｔｈｅ
ｔｒａｉｎｉｎｇｏｆｇｒａｄｕａｔｅｓｔｕｄｅｎｔｓｗｈｏｇａｉｎｃｒｉｔｉｃａｌａｂｉｌｉｔｉｅｓ
ａｎｄｄｉｖｅｒｓｅｓｋｉｌｌｓｔｈｒｏｕｇｈｃａｒｒｙｉｎｇｏｕｔａｐｐｌｉｅｄｓｃｉｅｎｔｉｆ
ｉｃｒｅｓｅａｒｃｈｉｎｔｈｅｉｒｏｗｎｃａｒｅｅｒｓ．

Ｉｎｓｕｍｍａｒｙ，ｍｕｌｔｉｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙｉｍａｇｉｎｇａｔｍｉｃｒｏ
ｓｃｏｐｉｃｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎｓｏｆｆｅｒｓａｕｎｉｑｕｅａｐｐｒｏａｃｈｔｏｓｔｕｄｙｔｈｅ
ｃｏｍｐｌｅｘｅｖｅｎｔｓｄｕｒｉｎｇｔｉｓｓｕｅｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎｉｎａｎｉｍａｌ
ｍｏｄｅｌｓ；ｅａｃｈｔｅｃｈｎｉｑｕｅｃａｎｂｅｐｕｒｐｏｓｅｌｙｔａｉｌｏｒｅｄｔｏ
ｄｉｓｓｅｃｔｏｎｅａｓｐｅｃｔｏｆｔｈｅｃｏｍｐｌｅｘｍｅｃｈａｎｉｓｍｓｏｆｔｉｓｓｕｅ
ｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎｗｉｔｈｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎｓ．Ｔｈｅｎｅｃｅｓｓｉｔｙ
ｏｆｔｈｉｓｍｕｌｔｉｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙａｐｐｒｏａｃｈｒｅｃｏｇｎｉｚｅｓｔｈｅｃｏｍ
ｐｌｅｘｎａｔｕｒｅｏｆｔｈｅｂｉｏｍｅｄｉｃａｌｐｒｏｂｌｅｍｓｉｎｏｕｒｒｅｓｅａｒｃｈ．

·７４１·　第３／４期



郑 州 轻 工 业 学 院 学 报 （自 然 科 学 版 ）

Ｂｅｃａｕｓｅｃａｒｔｉｌａｇｅａｔｄｉｆｆｅｒｅｎｔｄｅｐｔｈｓｃａｎｈａｖｅａｕｎｉｑｕｅ
ｃｏｍｂｉｎａｔｉｏｎｏｆｓｔｒｕｃｔｕｒｅｓａｎｄｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ（ｅ．ｇ．，ｂｉｏ
ｅｌｅｃｔｒｏｃｈｅｍｉｃａｌｃｏｍｐｏｓｉｔｉｏｎ，ｓｏｌｉｄ／ｆｌｕｉｄｉｎｔｅｒａｃｔｉｏｎ，
ｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌａｒｃｈｉｔｅｃｔｕｒｅ， ｍｅｃｈａｎｉｃａｌｐｒｏｐｅｒｔｙ），
ｍａｎｙａｓｐｅｃｔｓｏｆｔｈｅｓｅｄｅｐｔｈｄｅｐｅｎｄｅｎｔｔｉｓｓｕｅｐｒｏｐｅｒ
ｔｉｅｓｃａｎｂｅｉｎｔｅｒｐｒｅｔｅｄｂｅｙｏｎｄｔｈｅｉｒｕｓｕａｌｍｅａｎｉｎｇｓａｓ
ｍｅａｓｕｒｅｄ．Ｗｉｔｈｔｈｉｓａｐｐｒｏａｃｈ，ｗｅａｉｍｔｏｐｒｏｖｉｄｅａ
ｕｎｉｑｕｅａｎｄｃｌｉｎｉｃａｌｒｅｌｅｖａｎｔｒｏａｄｍａｐｔｈａｔｈａｓｄｉｒｅｃｔ
ｔｒａｎｓｌａｔｉｏｎａｌｐｏｔｅｎｔｉａｌｔｏｃｌｉｎｉｃａｌｄｉｓｅａｓｅｍａｎａｇｅｍｅｎｔ．
Ｉｔｉｓｏｕｒｕｌｔｉｍａｔｅｇｏａｌｔｈａｔｔｈｉｓｂｅｎｃｈｔｏｐｒｅｓｅａｒｃｈｗｉｌｌ
ｌｅａｄｔｏｔｈｅｓｕｃｃｅｓｓｆｕｌｄｅｔｅｃｔｉｏｎａｎｄｉｎｔｅｒｖｅｎｔｉｏｎｏｆｅａｒ
ｌｙｊｏｉｎｔｄｅｇｅｎｅｒａｔｉｏｎｉｎｈｕｍａｎｓ．

［Ａｃｋｎｏｗｌｅｄｇｅｍｅｎｔ］Ｔｈｅａｕｔｈｏｒｉｓｇｒａｔｅｆｕｌｔｏｔｈｅ
ｔｈｒｅｅＲ０１ｇｒａｎｔｓｆｒｏｍｔｈｅＮａｔｉｏｎａｌＩｎｓｔｉｔｕｔｅｓｏｆＨｅａｌｔｈ
（ＮＩＨ）ｏｆｔｈｅＵｎｉｔｅｄＳｔａｔｅｓｓｉｎｃｅ１９９９ｔｈａｔｈａｖｅｓｕｐ
ｐｏｒｔｅｄｈｉｓｃａｒｔｉｌａｇｅｒｅｓｅａｒｃｈａｔＯａｋｌａｎｄＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙ，
ａｎｄｔｏｔｈｅｓｔｕｄｅｎｔｓａｎｄｓｔａｆｆｉｎｈｉｓＬａｂｗｈｏｃａｒｒｉｅｄｏｕｔ
ｔｈｅｏｒｉｇｉｎａｌｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔａｌｗｏｒｋ．

Ｒｅｆｅｒｅｎｃｅｓ：

［１］　ＣＤＣ．ＰｒｅｖａｌｅｎｃｅａｎｄＭｏｓｔＣｏｍｍｏｎＣａｕｓｅｓｏｆＤｉｓａｂｉｌｉｔｙ

ＡｍｏｎｇＡｄｕｌｔｓ—ＵｎｉｔｅｄＳｔａｔｅｓ，２００５［Ｒ］．Ａｔｌａｎｔａ：Ｍｏｒ

ｂｉｄｉｔｙａｎｄＭｏｒｔａｌｉｔｙＷｅｅｋｌｙＲｅｐｏｒｔ（ＭＭＷＲ），２００９．

［２］　ＰｏｎｄＭＪ，ＮｕｋｉＧ．Ｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔａｌｌｙｉｎｄｕｃｅｄｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ

ｉｎｔｈｅｄｏｇ［Ｊ］．ＡｎｎＲｈｅｕｍＤｉｓ，１９７３，３２（４）：３８７．

［３］　ＧｒｅｇｏｒｙＭＨ，ＣａｐｉｔｏＮ，ＫｕｒｏｋｉＫ，ｅｔａｌ．Ａｒｅｖｉｅｗｏｆ

ｔｒａｎｓｌａｔｉｏｎａｌａｎｉｍａｌｍｏｄｅｌｓｆｏｒｋｎｅｅｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ［Ｊ］．

Ａｒｔｈｒｉｔｉｓ，２０１２（２０１２）：７６４６２１．

［４］　ＭａｒｏｕｄａｓＡ，ＭｕｉｒＨ，ＷｉｎｇｈａｍＪ．Ｔｈｅｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｏｆ

ｆｉｘｅｄｎｅｇａｔｉｖｅｃｈａｒｇｅｗｉｔｈｇｌｙｃｏｓａｍｉｎｏｇｌｙｃａｎｃｏｎｔｅｎｔｏｆ

ｈｕｍａｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．Ｂｉｏｃｈｉｍ ＢｉｏｐｈｙｓＡｃｔａ：

ＧｅｎｅｒａｌＳｕｂｊｅｃｔｓ，１９６９，１７７（３）：４９２．

［５］　ＭｕｉｒＨ，ＢｕｌｌｏｕｇｈＰ，ＭａｒｏｕｄａｓＡ．Ｔｈｅｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｏｆｃｏｌ

ｌａｇｅｎｉｎｈｕｍａｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｗｉｔｈｓｏｍｅｏｆｉｔｓｐｈｙｓｉｏ

ｌｏｇｉｃａｌｉｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ［Ｊ］．ＪＢｏｎｅＪｏｉｎｔＳｕｒｇｅｒｙ，１９７０，５２

（３）：５５４．

［６］　ＣｌａｒｋｅＩＣ．Ａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ：Ａｒｅｖｉｅｗａｎｄｓｃａｎｎｉｎｇ

ｅｌｅｃｔｒｏｎｍｉｃｒｏｓｃｏｐｅｓｔｕｄｙ：１．Ｔｈｅｉｎｔｅｒｔｅｒｒｉｔｏｒｉａｌｆｉｂｒｉｌｌａｒ

ａｒｃｈｉｔｅｃｔｕｒｅ［Ｊ］．ＪＢｏｎｅＪｏｉｎｔＳｕｒｇｅｒｙ，１９７１，５３（４）：７３２．

［７］　ＶｅｎｎＭ，ＭａｒｏｕｄａｓＡ．Ｃｈｅｍｉｃａｌｃｏｍｐｏｓｉｔｉｏｎａｎｄｓｗｅｌｌｉｎｇ

ｏｆｎｏｒｍａｌａｎｄｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｃｆｅｍｏｒａｌｈｅａｄｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．

ＡｎｎＲｈｅｕｍＤｉｓ，１９７７，３６（２）：１２１．

［８］　ＦｒａｎｚｅｎＡ，ＩｎｅｒｏｔＳ，ＨｅｊｄｅｒｕｐＳＯ，ｅｔａｌ．Ｖａｒｉａｔｉｏｎｓｉｎ

ｔｈｅｃｏｍｐｏｓｉｔｉｏｎｏｆｂｏｖｉｎｅｈｉｐａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｗｉｔｈｄｉｓ

ｔａｎｃｅｆｒｏｍｔｈｅａｒｔｉｃｕｌａｒｓｕｒｆａｃｅ［Ｊ］．ＢｉｏｃｈｅｍＪ，１９８１，１９５

（３）：５３５．

［９］　ＢａｙｌｉｓｓＭＴ，ＶｅｎｎＭ，ＭａｒｏｕｄａｓＡ，ｅｔａｌ．Ｓｔｒｕｃｔｕｒｅｏｆ

ｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｓｆｒｏｍｄｉｆｆｅｒｅｎｔｌａｙｅｒｓｏｆｈｕｍａｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒ

ｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＢｉｏｃｈｅｍＪ，１９８３，２０９（２）：３８７．

［１０］ＶｏｌｐｉＭ，ＫａｔｚＥＰ．Ｏｎｔｈｅａｄａｐｔｉｖｅｓｔｒｕｃｔｕｒｅｓｏｆｔｈｅｃｏｌ

ｌａｇｅｎｆｉｂｒｉｌｓｏｆｂｏｎｅａｎｄｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＪＢｉｏｍｅｃｈａｎｉｃｓ，

１９９１，２４（１）：６７．

［１１］ＭａｒｏｕｄａｓＡ，ＷａｃｈｔｅｌＥＪ，ＧｒｕｓｈｋｏＧ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｅｆｆｅｃｔｏｆ

ｏｓｍｏｔｉｃａｎｄｍｅｃｈａｎｉｃａｌｐｒｅｓｓｕｒｅｓｏｎｗａｔｅｒｐａｒｔｉｔｉｏｎｉｎｇｉｎ

ａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉａｌｇｅ［Ｊ］．ＢｉｏｃｈｉｍＢｉｏｐｈｙｓＡｃｔａ，１９９１，１０７３

（２）：２８５．

［１２］ＣｈｅｎＳＳ，ＦａｌｃｏｖｉｔｚＹＨ，ＳｃｈｎｅｉｄｅｒｍａｎＲ，ｅｔａｌ．Ｄｅｐｔｈ

ｄｅｐｅｎｄｅｎｔｃｏｍｐｒｅｓｓｉｖｅｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓｏｆｎｏｒｍａｌａｇｅｄｈｕｍａｎ

ｆｅｍｏｒａｌｈｅａｄａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ：ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｔｏｆｉｘｅｄ

ｃｈａｒｇｅｄｅｎｓｉｔｙ［Ｊ］．ＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，２００１，９

（６）：５６１．

［１３］ＭｕｌｌｅｒＣ，ＫｈａｂｕｔＡ，ＤｕｄｈｉａＪ，ｅｔａｌ．Ｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅｐｒｏ

ｔｅｏｍｉｃｓａｔｄｉｆｆｅｒｅｎｔｄｅｐｔｈｓｉｎｈｕｍａｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｒｅ

ｖｅａｌｓｕｎｉｑｕｅｐａｔｔｅｒｎｓｏｆｐｒｏｔｅｉｎｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｍａｔｒｉｘ

Ｂｉｏｌ，２０１４（４０）：３４．

［１４］ＸｉａＹ．Ａｖｅｒａｇｅｄａｎｄｄｅｐｔｈｄｅｐｅｎｄｅｎｔａｎｉｓｏｔｒｏｐｙｏｆａｒｔｉｃ

ｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａｇｉｎｇ［Ｊ］．ＳｅｍｉｎＡｒｔｈｒｉｔｉｓ

Ｒｈｅｕｍ，２００８，３７（５）：３１７．

［１５］ＡｂｒａｇａｍＡ．ＴｈｅＰｒｉｎｃｉｐｌｅｓｏｆＮｕｃｌｅａｒＭａｇｎｅｔｉｓｍ［Ｍ］．

Ｏｘｆｏｒｄ：ＣｌａｒｅｎｄｏｎＰｒｅｓｓ，１９６１．

［１６］ ＳｌｉｃｈｔｅｒＣＰ．ＰｒｉｎｃｉｐｌｅｓｏｆＭａｇｎｅｔｉｃＲｅｓｏｎａｎｃｅ３ＥＤ

（ＳｐｒｉｎｇｅｒＳｅｒｉｅｓｉｎＳｏｌｉｄｓｔａｔｅＳｃｉｅｎｃｅｓ）［Ｍ］．Ｂｅｒｌｉｎ：

ＳｐｒｉｎｇｅｒＶｅｒｌａｇ，１９９２．

［１７］ＣａｌｌａｇｈａｎＰ．ＰｒｉｎｃｉｐｌｅｓｏｆＮｕｃｌｅａｒＭａｇｎｅｔｉｃＲｅｓｏｎａｎｃｅ

Ｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙ［Ｍ］．Ｏｘｆｏｒｄ：ＯｘｆｏｒｄＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙＰｒｅｓｓ，１９９１．

［１８］ＢｌüｍｉｃｈＢ．ＭａｇｎｅｔｉｃＲｅｓｏｎａｎｃｅＭｉｃｒｏｓｃｏｐｙ：Ｍｅｔｈｏｄｓ

ａｎｄＡｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｉｎＭａｔｅｒｉａｌｓＳｃｉｅｎｃｅ，ＡｇｒｉｃｕｌｔｕｒｅａｎｄＢｉ

ｏｍｅｄｉｃｉｎｅ［Ｍ］．Ｗｅｉｎｈｅｉｍ：ＶＣＨ，１９９２．

［１９］ＸｉａＹ．ＣｏｎｔｒａｓｔｉｎＮＭＲｉｍａｇｉｎｇａｎｄｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙ［Ｊ］．

ＣｏｎｃｅｐｔｓｉｎＭａｇｎＲｅｓｏｎ，１９９６，８（３）：２０５．

［２０］ＦｕｌｌｅｒｔｏｎＧＤ，ＣａｍｅｒｏｎＩＬ，ＯｒｄＶＡ．Ｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎｏｆｔｅｎ

ｄｏｎｓｉｎｔｈｅｍａｇｎｅｔｉｃｆｉｅｌｄａｎｄｉｔｓｅｆｆｅｃｔｏｎＴ２ｒｅｌａｘａｔｉｏｎ

ｔｉｍｅｓ［Ｊ］．Ｒａｄｉｏｌｏｇｙ，１９８５，１５５（２）：４３３．

［２１］ＨｅｎｋｅｌｍａｎＲＭ，ＳｔａｎｉｓｚＧＪ，ＫｉｍＪＫ，ｅｔａｌ．Ａｎｉｓｏｔｒｏｐｙ

ｏｆＮＭＲｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓｏｆｔｉｓｓｕｅｓ［Ｊ］．ＭａｇｎＲｅｓｏｎＭｅｄ，

１９９４，３２（５）：５９２．

［２２］ＸｉａＹ，ＦａｒｑｕｈａｒＴ，ＢｕｒｔｏｎＷｕｒｓｔｅｒＮ，ｅｔａｌ．Ｏｒｉｇｉｎｏｆ

ｃａｒｔｉｌａｇｅｌａｍｉｎａｅｉｎＭＲＩ［Ｊ］．ＪＭａｇｎＲｅｓｏｎＩｍａｇｉｎｇ，

１９９７，７（５）：８８７．

［２３］ＸｉａＹ．ＲｅｌａｘａｔｉｏｎａｎｉｓｏｔｒｏｐｙｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙＮＭＲｍｉｃｒｏｓ

·８４１· ２０１５年　



夏阳：关节软骨显微成像技术

ｃｏｐｙ（μＭＲＩ）ａｔ１４μｍｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎ［Ｊ］．ＭａｇｎＲｅｓｏｎ
Ｍｅｄ，１９９８，３９（６）：９４１．

［２４］ＧｒüｎｄｅｒＷ，ＫａｎｏｗｓｋｉＭ，ＷａｇｎｅｒＭ，ｅｔａｌ．Ｖｉｓｕａｌｉｚａｔｉｏｎ
ｏｆｐｒｅｓｓｕｒｅｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｗｉｔｈｉｎｌｏａｄｅｄｊｏｉｎｔｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙ
ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆａｎｇｌｅｓｅｎｓｉｔｉｖｅＮＭＲｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙ［Ｊ］．Ｍａｇｎ
ＲｅｓｏｎＭｅｄ，２０００，４３（６）：８８４．

［２５］ＧｒａｙＭＬ，ＢｕｒｓｔｅｉｎＤ，ＸｉａＹ．Ｂｉｏｃｈｅｍｉｃａｌ（ａｎｄｆｕｎｃ
ｔｉｏｎａｌ）ｉｍａｇｉｎｇｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＳｅｍｉｎＭｕｓｃｕｌｏ
ｓｋｅｌｅｔＲａｄｉｏｌ，２００１，５（４）：３２９．

［２６］ＮｉｅｍｉｎｅｎＭＴ，ＲｉｅｐｐｏＪ，ＴｏｙｒａｓＪ，ｅｔａｌ．Ｔ２ｒｅｌａｘａｔｉｏｎ
ｒｅｖｅａｌｓｓｐａｔｉａｌｃｏｌｌａｇｅｎａｒｃｈｉｔｅｃｔｕｒｅｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ：
ＡｃｏｍｐａｒａｔｉｖｅｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅＭＲＩａｎｄｐｏｌａｒｉｚｅｄｌｉｇｈｔｍｉｃｒｏ
ｓｃｏｐｉｃｓｔｕｄｙ［Ｊ］．ＭａｇｎＲｅｓｏｎＭｅｄ，２００１，４６（３）：４８７．

［２７］ＴｒａｔｔｎｉｇＳ，ＭｌｙｎａｒｉｋＶ，ＪｕｎｇＢ，ｅｔａｌ．Ｂｉｌａｍｉｎａｒｐａｔｔｅｒｎ
ｏｆｔｉｂｉａｌｃｏｎｄｙｌｅｃａｒｔｉｌａｇｅｌａｙｅｒｏｎｔｈｅｆａｔｓｕｐｐｒｅｓｓｅｄ３Ｄ
ｇｒａｄｉｅｎｔｅｃｈｏｉｍａｇｅｓ：Ａｒｔｉｆａｃｔｏｒｓｔｒｕｃｔｕｒａｌａｎｄｂｉｏｃｈｅｍｉ
ｃａｌｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｉｎｃｏｍｐｏｓｉｔｉｏｎｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＭａｇｎＲｅｓｏｎ
Ｉｍａｇｉｎｇ，２００１，１９（２）：１８７．

［２８］ＬｉｅｓｓＣ，ＬｕｓｓｅＳ，ＫａｒｇｅｒＮ，ｅｔａｌ．Ｄｅｔｅｃｔｉｏｎｏｆｃｈａｎｇｅｓ
ｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｗａｔｅｒｃｏｎｔｅｎｔｕｓｉｎｇＭＲＩＴ２ｍａｐｐｉｎｇｉｎｖｉｖｏ
［Ｊ］．ＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，２００２，１０（１２）：９０７．

［２９］ＹｏｓｈｉｏｋａＨ，ＨａｉｓｈｉＴ，ＵｅｍａｔｓｕＴ，ｅｔａｌ．ＭＲｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙ
ｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅａｔ１．５Ｔ：Ｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎａｎｄｓｉｔｅｄｅ
ｐｅｎｄｅｎｃｅｏｆｌａｍｉｎａｒｓｔｒｕｃｔｕｒｅｓ［Ｊ］．ＳｋｅｌｅｔａｌＲａｄｉｏｌ，
２００２，３１（９）：５０５．

［３０］ＭｅｎｅｚｅｓＮＭ，ＧｒａｙＭＬ，ＨａｒｔｋｅＪＲ，ｅｔａｌ．Ｔ２ ａｎｄ
Ｔ１ｒｈｏＭＲＩｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｓｙｓｔｅｍｓ［Ｊ］．ＭａｇｎＲｅｓｏｎ
Ｍｅｄ，２００４，５１（３）：５０３．

［３１］ＸｉａＹ，ＺｈｅｎｇＳ，ＢｉｄｔｈａｎａｐａｌｌｙＡ．Ｄｅｐｔｈｄｅｐｅｎｄｅｎｔｐｒｏ
ｆｉｌｅｓｏｆｇｌｙｃｏｓａｍｉｎｏｇｌｙｃａｎｓｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙμＭＲＩ
ａｎｄｈｉｓｔｏｃｈｅｍｉｓｔｒｙ［Ｊ］．ＪＭａｇｎＲｅｓｏｎＩｍａｇｉｎｇ，２００８，２８
（１）：１５１．

［３２］ＡｌｈａｄｌａｑＨＡ，ＸｉａＹ．Ｔｈｅｓｔｒｕｃｔｕｒａｌａｄａｐｔａｔｉｏｎｓｉｎｃｏｍ
ｐｒｅｓｓｅｄａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃＭＲＩ（μＭＲＩ）
Ｔ２ ａｎｉｓｏｔｒｏｐｙ［Ｊ］．ＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓＣａｒｔｉｌａｇｅ，２００４，１２
（１１）：８８７．

［３３］ＡｌｈａｄｌａｑＨＡ，ＸｉａＹ．Ｍｏｄｉｆｉｃａｔｉｏｎｓｏｆｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎａｌｄｅ
ｐｅｎｄｅｎｃｅｏｆｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｍａｇｎｅｔｉｃｒｅｓｏｎａｎｃｅｉｍａｇｉｎｇＴ２
ａｎｉｓｏｔｒｏｐｙｉｎｃｏｍｐｒｅｓｓｅｄａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＪＭａｇｎ
ＲｅｓｏｎＩｍａｇｉｎｇ，２００５，２２（５）：６６５．

［３４］ＷａｎｇＮ，ＣｈｏｐｉｎＥ，ＸｉａＹ．Ｔｈｅｅｆｆｅｃｔｓｏｆｍｅｃｈａｎｉｃａｌ
ｌｏａｄｉｎｇａｎｄｇａｄｏｌｉｎｉｕｍｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｏｎｔｈｅｃｈａｎｇｅｏｆＴ１
ａｎｄｑｕａｎｔｉｆｉｃａｔｉｏｎｏｆｇｌｙｃｏｓａｍｉｎｏｇｌｙｃａｎｓｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉ
ｌａｇｅｂｙｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃＭＲＩ［Ｊ］．ＰｈｙｓＭｅｄＢｉｏｌ，２０１３，５８
（１３）：４５３５．

［３５］ＡｌｈａｄｌａｑＨＡ，ＸｉａＹ，ＭｏｏｄｙＪＢ，ｅｔａｌ．Ｄｅｔｅｃｔｉｎｇｓｔｒｕｃ
ｔｕｒａｌｃｈａｎｇｅｓｉｎｅａｒｌｙｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔａｌｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓｏｆｔｉｂｉａｌ
ｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃＭＲＩａｎｄｐｏｌａｒｉｚｅｄｌｉｇｈｔｍｉｃｒｏｓ
ｃｏｐｙ［Ｊ］．ＡｎｎＲｈｅｕｍＤｉｓ，２００４，６３（６）：７０９．

［３６］ＧｏｌｄＧＥ，ＨａｎＥ，ＳｔａｉｎｓｂｙＪ，ｅｔａｌ．Ｍｕｓｃｕｌｏｓｋｅｌｅｔａｌ

ＭＲＩａｔ３．０Ｔ：Ｒｅｌａｘａｔｉｏｎｔｉｍｅｓａｎｄｉｍａｇｅｃｏｎｔｒａｓｔ［Ｊ］．
ＡｍｅｒｉｃａｎＪｏｕｒｎａｌｏｆＲｏｅｎｔｇｅｎｏｌｏｇｙ，２００４，１８３（２）：３４３．

［３７］ＲｅｇａｔｔｅＲＲ，ＡｋｅｌｌａＳＶ，ＢｏｒｔｈａｋｕｒＡ，ｅｔａｌ．Ｐｒｏｔｅｏｇｌｙ
ｃａｎｄｅｐｌｅｔｉｏｎｉｎｄｕｃｅｄｃｈａｎｇｅｓｉｎｔｒａｎｓｖｅｒｓｅｒｅｌａｘａｔｉｏｎ
ｍａｐｓｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅ：ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆＴ２ａｎｄＴ１ρ［Ｊ］．Ａｃａｄ
Ｒａｄｉｏｌ，２００２，９（１２）：１３８８．

［３８］ＬｉＸ，ＢｅｎｊａｍｉｎＭａＣ，ＬｉｎｋＴＭ，ｅｔａｌ．ＩｎｖｉｖｏＴ１ρａｎｄ
Ｔ２ｍａｐｐｉｎｇｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｉｎｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓｏｆｔｈｅ
ｋｎｅｅｕｓｉｎｇ３ＴＭＲＩ［Ｊ］．ＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，
２００７，１５（７）：７８９．

［３９］ＷａｎｇＮ，ＸｉａＹ．Ｄｅｐｔｈａｎｄｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎａｌｄｅｐｅｎｄｅｎｃｉｅｓｏｆ
ＭＲＩＴ２ａｎｄＴ１ρｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｉｅｓｔｏｗａｒｄｓｔｒｙｐｓｉｎｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎ
ａｎｄＧｄＤＴＰＡ２－ｐｒｅｓｅｎｃｅｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅａｔｍｉｃｒｏ
ｓｃｏｐｉｃｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎ［Ｊ］．ＭａｇｎＲｅｓｏｎＩｍａｇｉｎｇ，２０１２，３０
（３）：３６１．

［４０］ＷａｎｇＮ，ＸｉａＹ．Ｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎａｌｄｅｐｅｎｄｅｎｔｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｉｅｓｏｆ
Ｔ２ａｎｄＴ１ρｔｏｗａｒｄｓｔｒｙｐｓｉｎｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎａｎｄＧｄＤＴＰＡ

２－

ｐｒｅｓｅｎｃｅｉｎｂｏｖｉｎｅｎａｓａｌｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＭａｇｎｅｔｉｃＲｅｓｏ
ｎａｎｃｅＭａｔｅｒｉａｌｓｉｎＰｈｙｓｉｃｓ：ＢｉｏｌｏｇｙａｎｄＭｅｄｉｃｉｎｅ，
２０１２，２５（４）：２９７．

［４１］ＢｅｎｎｅｔｔＨＳ．ＭｅｔｈｏｄｓＡｐｐｌｉｃａｂｌｅｔｏｔｈｅＳｔｕｄｙｏｆＢｏｔｈ
ＦｒｅｓｈａｎｄＦｉｘｅｄＭａｔｅｒｉａｌｓＴｈｅｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃａｌＩｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎ
ｏｆＢｉｏｌｏｇｉｃａｌＭａｔｅｒｉａｌｓｗｉｔｈＰｏｌａｒｉｚｅｄＬｉｇｈｔ［Ｍ］．Ｎｅｗ
Ｙｏｒｋ：ＰａｕｌＢＨｏｅｂｅｒ，１９５０．

［４２］ＡｒｏｋｏｓｋｉＪＰ，ＨｙｔｔｉｎｅｎＭＭ，ＬａｐｖｅｔｅｌｉｎｅｎＴ，ｅｔａｌ．Ｄｅ
ｃｒｅａｓｅｄｂｉｒｅｆｒｉｎｇｅｎｃｅｏｆｔｈｅｓｕｐｅｒｆｉｃｉａｌｚｏｎｅｃｏｌｌａｇｅｎｎｅｔ
ｗｏｒｋｉｎｔｈｅｃａｎｉｎｅｋｎｅｅ（ｓｔｉｆｌｅ）ａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅａｆｔｅｒ
ｌｏｎｇｄｉｓｔａｎｃｅｒｕｎｎｉｎｇｔｒａｉｎｉｎｇ，ｄｅｔｅｃｔｅｄｂｙｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅ
ｐｏｌａｒｉｚｅｄｌｉｇｈｔｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙ［Ｊ］．ＡｎｎａｌｓｏｆｔｈｅＲｈｅｕｍａｔｉｃ
Ｄｉｓｅａｓｅｓ，１９９６，５５（４）：２５３．

［４３］ＯｌｄｅｎｂｏｕｒｇＲ，ＭｅｉＧ．Ｎｅｗｐｏｌａｒｉｚｅｄｌｉｇｈｔｍｉｃｒｏｓｃｏｐｅ
ｗｉｔｈｐｒｅｃｉｓｉｏｎｕｎｉｖｅｒｓａｌｃｏｍｐｅｎｓａｔｏｒ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＭｉ
ｃｒｏｓｃｏｐｙ，１９９５，１８０（２）：１４０．

［４４］ＸｉａＹ，ＭｏｏｄｙＪＢ，ＢｕｒｔｏｎＷｕｒｓｔｅｒＮ，ｅｔａｌ．Ｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅ
ｉｎｓｉｔｕｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｂｅｔｗｅｅｎｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃＭＲＩａｎｄｐｏｌａｒｉｚｅｄ
ｌｉｇｈｔｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙｓｔｕｄｉｅｓｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．Ｏｓｔｅｏ
ａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，２００１，９（５）：３９３．

［４５］ＸｉａＹ，ＭｏｏｄｙＪＢ，ＡｌｈａｄｌａｑＨ，ｅｔａｌ．Ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓｏｆ
ｔｏｐｏｇｒａｐｈｉｃａｌｈｅｔｅｒｏｇｅｎｅｉｔｙｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｏｖｅｒｔｈｅ
ｊｏｉｎｔｓｕｒｆａｃｅｏｆａｈｕｍｅｒａｌｈｅａｄ［Ｊ］．Ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄ
Ｃａｒｔｉｌａｇｅ，２００２，１０（５）：３７０．

［４６］ＸｉａＹ，ＭｏｏｄｙＪＢ，ＡｌｈａｄｌａｑＨ，ｅｔａｌ．Ｉｍａｇｉｎｇｔｈｅｐｈｙｓｉ
ｃａｌａｎｄｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓｏｆａｍｕｌｔｉｚｏｎｅｙｏｕｎｇａｒ
ｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅａｔｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｊｏｕｒｎａｌｏｆ
ＭａｇｎｅｔｉｃＲｅｓｏｎａｎｃｅＩｍａｇｉｎｇ，２００３，１７（３）：３６５．

［４７］ＡｌｈａｄｌａｑＨＡ，ＸｉａＹ，ＨａｎｓｅｎＦＭ，ｅｔａｌ．Ｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌ
ｃｈａｎｇｅｓｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｄｕｅｔｏｓｔａｔｉｃｃｏｍｐｒｅｓｓｉｏｎ：
ｐｏｌａｒｉｚｅｄｌｉｇｈｔｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙｓｔｕｄｙ［Ｊ］．ＣｏｎｎｅｃｔｉｖｅＴｉｓｓｕｅ
Ｒｅｓｅａｒｃｈ，２００７，４８（２）：７６．

［４８］ＸｉａＹ，ＡｌｈａｄｌａｑＨ，ＲａｍａｋｒｉｓｈｎａｎＮ，ｅｔａｌ．Ｍｏｌｅｃｕｌａｒ

·９４１·　第３／４期



郑 州 轻 工 业 学 院 学 报 （自 然 科 学 版 ）

ａｎｄｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌａｄａｐｔａｔｉｏｎｓｉｎｃｏｍｐｒｅｓｓｅｄａｒｔｉｃｕｌａｒ
ｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙｐｏｌａｒｉｚｅｄｌｉｇｈｔｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙａｎｄＦｏｕｒｉｅｒｔｒａｎｓ
ｆｏｒｍｉｎｆｒａｒｅｄｉｍａｇｉｎｇ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＳｔｒｕｃｔｕｒａｌＢｉｏｌｏｇｙ，
２００８，１６４（１）：８８．

［４９］ＢｕｒｔｏｎＷｕｒｓｔｅｒＮ，ＴｏｄｈｕｎｔｅｒＲＪ，ＬｕｓｔＧ．ＡｎｉｍａｌＭｏｄｅｌｓ
ｏｆＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ［Ｍ］．ＮｅｗＹｏｒｋ：ＭａｒｃｅｌＤｅｋｋｅｒ，１９９３．

［５０］ＨｏｌｌａｎｄｅｒＡＰ，ＰｉｄｏｕｘＩ，ＲｅｉｎｅｒＡ，ｅｔａｌ．Ｄａｍａｇｅｔｏｔｙｐｅ
ＩＩｃｏｌｌａｇｅｎｉｎａｇｉｎｇａｎｄｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓｓｔａｒｔｓａｔｔｈｅａｒｔｉｃｕ
ｌａｒｓｕｒｆａｃｅ，ｏｒｉｇｉｎａｔｅｓａｒｏｕｎｄｃｈｏｎｄｒｏｃｙｔｅｓ，ａｎｄｅｘｔｅｎｄｓ
ｉｎｔｏｔｈｅｃａｒｔｉｌａｇｅｗｉｔｈｐｒｏｇｒｅｓｓｉｖｅｄｅｇｅｎｅｒａｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｊｏｕｒ
ｎａｌｏｆＣｌｉｎｉｃａｌＩｎｖｅｓｔｉｇａｔｉｏｎ，１９９５，９６（６）：２８５９．

［５１］ＢｕｃｋｗａｌｔｅｒＪＡ，ＭａｎｋｉｎＨＪ．Ａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ：Ｄｅｇｅｎ
ｅｒａｔｉｏｎａｎｄｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ，ｒｅｐａｉｒ，ｒｅｇｅｎｅｒａｔｉｏｎ，ａｎｄ
ｔｒａｎｓｐｌａｎｔａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＩｎｓｔｒＣｏｕｒｓｅＬｅｃｔ，１９９８，４７：４８７．

［５２］ＲｉｅｐｐｏＪ，ＴｏｙｒａｓＪ，ＮｉｅｍｉｎｅｎＭＴ，ｅｔａｌ．Ｓｔｒｕｃｔｕｒｅｆｕｎｃ
ｔｉｏｎｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｓｉｎｅｎｚｙｍａｔｉｃａｌｌｙｍｏｄｉｆｉｅｄａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉ
ｌａｇｅ［Ｊ］．ＣｅｌｌｓＴｉｓｓｕｅｓＯｒｇａｎｓ，２００３，１７５（３）：１２１．

［５３］ＲｉｅｐｐｏＪ，ＨｙｔｔｉｎｅｎＭＭ，ＨａｌｍｅｓｍａｋｉＥ，ｅｔａｌ．Ｃｈａｎｇｅｓ
ｉｎｓｐａｔｉａｌｃｏｌｌａｇｅｎｃｏｎｔｅｎｔａｎｄｃｏｌｌａｇｅｎｎｅｔｗｏｒｋａｒｃｈｉｔｅｃ
ｔｕｒｅｉｎｐｏｒｃｉｎｅａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｄｕｒｉｎｇｇｒｏｗｔｈａｎｄｍａｔｕ
ｒａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，２００９，１７（４）：４４８．

［５４］ＸｉａＹ，ＺｈｅｎｇＳＫ，ＳｚａｒｋｏＭ，ｅｔａｌ．Ａｎｉｓｏｔｒｏｐｉｃｐｒｏｐｅｒ
ｔｉｅｓｏｆｂｏｖｉｎｅｎａｓａｌｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＭｉｃｒｏｓｃｏｐｙＲｅｓｅａｒｃｈ
ａｎｄＴｅｃｈｎｉｑｕｅ，２０１２，７５（３）：３００．

［５５］ＰｏｔｔｅｒＫ，ＫｉｄｄｅｒＬＨ，ＬｅｖｉｎＩＷ，ｅｔａｌ．Ｉｍａｇｉｎｇｏｆｃｏｌｌａ
ｇｅｎａｎｄｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｓｅｃｔｉｏｎｓｕｓｉｎｇＦｏｕｒｉｅｒ
ｔｒａｎｓｆｏｒｍ ｉｎｆｒａｒｅｄｓｐｅｃｔｒａｌｉｍａｇｉｎｇ［Ｊ］．Ａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄ
Ｒｈｅｕｍａｔｉｓｍ，２００１，４４（４）：８４６．

［５６］ＣａｍａｃｈｏＮＰ，ＴｏｒｚｉｌｌｉＰＡ，ＭｅｎｄｅｌｓｏｈｎＲ，ｅｔａｌ．ＦＴＩＲ
ｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａｇｉｎｇｏｆｃｏｌｌａｇｅｎａｎｄｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｉｎｂｏ
ｖｉｎｅｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．Ｂｉｏｐｏｌｙｍｅｒｓ，２００１，６２（１）：１．

［５７］ＷｅｓｔＰＡ，ＢｏｓｔｒｏｍＭＰ，ＴｏｒｚｉｌｌｉＰＡ，ｅｔａｌ．Ｆｏｕｒｉｅｒ
ｔｒａｎｓｆｏｒｍｉｎｆｒａｒｅｄｓｐｅｃｔｒａｌａｎａｌｙｓｉｓｏｆｄｅｇｅｎｅｒａｔｉｖｅｃａｒｔｉ
ｌａｇｅ：Ａｎｉｎｆｒａｒｅｄｆｉｂｅｒｏｐｔｉｃｐｒｏｂｅａｎｄｉｍａｇｉｎｇｓｔｕｄｙ［Ｊ］．
ＡｐｐｌｉｅｄＳｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｙ，２００４，５８（４）：３７６．

［５８］ＤａｖｉｄＶａｕｄｅｙＥ，ＢｕｒｇｈａｒｄｔＡ，ＫｅｓｈａｒｉＫ，ｅｔａｌ．Ｆｏｕｒｉｅｒ
ｔｒａｎｓｆｏｒｍ ｉｎｆｒａｒｅｄｉｍａｇｉｎｇｏｆｆｏｃａｌｌｅｓｉｏｎｓｉｎｈｕｍａｎ
ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｃｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＥｕｒｏｐｅａｎＣｅｌｌｓａｎｄＭａｔｅｒｉａｌｓ，
２００５（１０）：５１．

［５９］ＢｉＸ，ＬｉＧ，ＤｏｔｙＳＢ，ｅｔａｌ．Ａｎｏｖｅｌｍｅｔｈｏｄｆｏｒｄｅｔｅｒｍｉ
ｎａｔｉｏｎｏｆｃｏｌｌａｇｅｎｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙＦｏｕｒｉｅｒｔｒａｎｓ
ｆｏｒｍｉｎｆｒａｒｅｄｉｍａｇｉｎｇｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｙ（ＦＴＩＲＩＳ）［Ｊ］．Ｏｓｔｅ
ｏａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，２００５，１３（１２）：１０５０．

［６０］ＸｉａＹ，ＲａｍａｋｒｉｓｈｎａｎＮ，ＢｉｄｔｈａｎａｐａｌｌｙＡ．Ｔｈｅｄｅｐｔｈ
ｄｅｐｅｎｄｅｎｔａｎｉｓｏｔｒｏｐｙｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙＦｏｕｒｉｅｒ
ｔｒａｎｓｆｏｒｍｉｎｆｒａｒｅｄｉｍａｇｉｎｇ（ＦＴＩＲＩ）［Ｊ］．Ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ
ａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，２００７，１５（７）：７８０．

［６１］ＲａｍａｋｒｉｓｈｎａｎＮ，ＸｉａＹ，ＢｉｄｔｈａｎａｐａｌｌｙＡ．ＰｏｌａｒｉｚｅｄＩＲ
ｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａｇｉｎｇｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．Ｐｈｙｓｉｃａｉｎ
ＭｅｄｉｃｉｎｅａｎｄＢｉｏｌｏｇｙ，２００７，５２（１５）：４６０１．

［６２］ＲａｍａｋｒｉｓｈｎａｎＮ，ＸｉａＹ，ＢｉｄｔｈａｎａｐａｌｌｙＡ，ｅｔａｌ．Ｄｅｔｅｒ
ｍｉｎａｔｉｏｎｏｆｚｏｎａｌｂｏｕｎｄａｒｉｅｓｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｕｓｉｎｇ
ｉｎｆｒａｒｅｄｄｉｃｈｒｏｉｓｍ［Ｊ］．ＡｐｐｌｉｅｄＳｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｙ，２００７，６１
（１２）：１４０４．

［６３］ＫｉｍＭ，ＢｉＸＨ，ＨｏｒｔｏｎＷ Ｅ，ｅｔａｌ．Ｆｏｕｒｉｅｒｔｒａｎｓｆｏｒｍ
ｉｎｆｒａｒｅｄｉｍａｇｉｎｇｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｉｃａｎａｌｙｓｉｓｏｆｔｉｓｓｕｅｅｎｇｉ
ｎｅｅｒｅｄｃａｒｔｉｌａｇｅ：ｈｉｓｔｏｌｏｇｉｃａｎｄｂｉｏｃｈｅｍｉｃａｌｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｓ
［Ｊ］．ＪＢｉｏｍｅｄＯｐｔ，２００５，１０（３）：０３１１０５．

［６４］ＭａｒｓｈＤ，ＳｃｈｍｉｔｔＦＪ，ＭｕｌｌｅｒＭ．Ｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎｏｆｔｈｅｉｎｆｒａ
ｒｅｄｔｒａｎｓｉｔｉｏｎｍｏｍｅｎｔｓｆｏｒａｎａｌｐｈａｈｅｌｉｘ［Ｊ］．Ｂｉｏｐｈｙｓｉｃａｌ
Ｊｏｕｒｎａｌ，２０００，７８（５）：２４９９．

［６５］ＧａｄａｌｅｔａＳＪ，ＬａｎｄｉｓＷ Ｊ，ＢｏｓｋｅｙＡＬ，ｅｔａｌ．Ｐｏｌａｒｉｚｅｄ
ＦＴＩＲｍｉｃｒｏｓｃｏｐｙｏｆｃａｌｃｉｆｉｅｄｔｕｒｋｅｙｌｅｇｔｅｎｄｏｎ［Ｊ］．Ｃｏｎ
ｎｅｃｔｉｖｅＴｉｓｓｕｅＲｅｓｅａｒｃｈ，１９９６，３４（３）：２０３．

［６６］ＣｏａｔｓＡＭ，ＨｕｋｉｎｓＤＷＬ，ＩｍｒｉｅＣＴ，ｅｔａｌ．Ｐｏｌａｒｉｚａｔｉｏｎ
ａｒｔｅｆａｃｔｓｏｆａｎＦＴＩＲｍｉｃｒｏｓｃｏｐｅａｎｄｔｈｅｃｏｎｓｅｑｕｅｎｃｅｓｆｏｒ
ｉｎｔｅｎｓｉｔｙｍｅａｓｕｒｅｍｅｎｔｓｏｎａｎｉｓｏｔｒｏｐｉｃｍａｔｅｒｉａｌｓ［Ｊ］．Ｊｏｕｒ
ｎａｌｏｆＭｉｃｒｏｓｃｏｐｙ，２００３，２１１（１）：６３．

［６７］ＷｅｓｔＰＡ，ＴｏｒｚｉｌｌｉＰＡ，ＣｈｅｎＣ，ｅｔａｌ．Ｆｏｕｒｉｅｒｔｒａｎｓｆｏｒｍ
ｉｎｆｒａｒｅｄｉｍａｇｉｎｇｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｙａｎａｌｙｓｉｓｏｆｃｏｌｌａｇｅｎａｓｅｉｎ
ｄｕｃｅｄｃａｒｔｉｌａｇｅｄｅｇｒａｄａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＢｉｏｍｅｄｉｃａｌ
Ｏｐｔｉｃｓ，２００５，１０（１）：０１４０１５．

［６８］ＸｉａＹ，ＭｏｏｄｙＪＢ，ＡｌｈａｄｌａｑＨ．Ｏｒｉｅｎｔａｔｉｏｎａｌｄｅｐｅｎｄｅｎｃｅ
ｏｆＴ２ｒｅｌａｘａｔｉｏｎｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ：ＡｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃＭＲＩ
（μＭＲＩ）ｓｔｕｄｙ［Ｊ］．ＭａｇｎｅｔｉｃＲｅｓｏｎａｎｃｅｉｎＭｅｄｉｃｉｎｅ，
２００２，４８（３）：４６０．

［６９］ＹｉｎＪＨ，ＸｉａＹ．Ｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｉｎｈｅａｌｔｈｙ
ａｎｄｄｉｓｅａｓｅｄａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙＦｏｕｒｉｅｒｔｒａｎｓｆｏｒｍｉｎｆｒａ
ｒｅｄｉｍａｇｉｎｇａｎｄｐｒｉｎｃｉｐａｌｃｏｍｐｏｎｅｎｔｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ［Ｊ］．
Ｓｐｅｃｔｒｏｃｈｉｍ Ａｃｔａ Ａ ＭｏｌＢｉｏｍｏｌＳｐｅｃｔｒｏｓｃ，２０１４，
１３３：８２５．

［７０］ＹｉｎＪＨ，ＸｉａＹ．Ｍａｃｒｏｍｏｌｅｃｕｌａｒｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｉｎｂｏｖｉｎｅ
ｎａｓａｌｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙＦｏｕｒｉｅｒｔｒａｎｓｆｏｒｍｉｎｆｒａｒｅｄｉｍａｇｉｎｇａｎｄ
ｐｒｉｎｃｉｐａｌｃｏｍｐｏｎｅｎｔｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ［Ｊ］．ＡｐｐｌｉｅｄＳｐｅｃｔｒｏｓｃｏ
ｐｙ，２０１０，６４（１１）：１１９９．

［７１］ＹｉｎＪＨ，ＸｉａＹ，ＬｕＭ．Ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｐｒｏｆｉｌｅｓｏｆｃｏｌｌａｇｅｎ
ａｎｄｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｂｙＦｏｕｒｉｅｒｔｒａｎｓ
ｆｏｒｍｉｎｆｒａｒｅｄｉｍａｇｉｎｇａｎｄｐｒｉｎｃｉｐａｌｃｏｍｐｏｎｅｎｔｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ
［Ｊ］．ＳｐｅｃｔｒｏｃｈｉｍＡｃｔａＰａｒｔＡ：Ｍｏｌｅｃｕｌａｒ＆Ｂｉｏｍｏｌｅｃｕｌａｒ
Ｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｙ，２０１２，８８：９０．

［７２］ＲｉｅｐｐｏＬ，ＲｉｅｐｐｏＪ，ＪｕｒｖｅｌｉｎＪＳ，ｅｔａｌ．Ｆｏｕｒｉｅｒｔｒａｎｓｆｏｒｍ
ｉｎｆｒａｒｅｄｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａｇｉｎｇａｎｄｍｕｌｔｉｖａｒｉａｔｅｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎ
ｆｏｒｐｒｅｄｉｃｔｉｏｎｏｆｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｃｏｎｔｅｎｔｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ
［Ｊ］．ＰＬｏＳＯｎｅ，２０１２，７（２）：３２３４４．

［７３］ＲｉｅｐｐｏＬ，ＳａａｒａｋｋａｌａＳ，ＮａｒｈｉＴ，ｅｔａｌ．Ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆ
ｓｅｃｏｎｄｄｅｒｉｖａｔｉｖｅｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｙｆｏｒｉｎｃｒｅａｓｉｎｇｍｏｌｅｃｕｌａｒ
ｓｐｅｃｉｆｉｃｉｔｙｏｆＦｏｕｒｉｅｒｔｒａｎｓｆｏｒｍｉｎｆｒａｒｅｄｓｐｅｃｔｒｏｓｃｏｐｉｃｉｍａ
ｇｉｎｇｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓＣａｒｔｉｌａｇｅ，
２０１２，２０（５）：４５１．

［７４］ＢａｔｉｓｔｅＤＬ，ＫｉｒｋｌｅｙＡ，ＬａｖｅｒｔｙＳ，ｅｔａｌ．Ｈｉｇｈｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎ

·０５１· ２０１５年　



夏阳：关节软骨显微成像技术

ＭＲＩａｎｄｍｉｃｒｏＣＴｉｎａｎｅｘｖｉｖｏｒａｂｂｉｔａｎｔｅｒｉｏｒｃｒｕｃｉａｔｅ
ｌｉｇａｍｅｎｔｔｒａｎｓｅｃｔｉｏｎｍｏｄｅｌｏｆｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ［Ｊ］．Ｏｓｔｅｏａｒ
ｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，２００４，１２（８）：６１４．

［７５］ＶａｎＬｅｎｔｈｅａＧＨ，ＨａｇｅｎｍｕｌｌｅｒＨ，ＢｏｈｎｅｒｄＭ，ｅｔａｌ．
Ｎｏｎｄｅｓｔｒｕｃｔｉｖｅｍｉｃｒｏｃｏｍｐｕｔｅｄｔｏｍｏｇｒａｐｈｙｆｏｒｂｉｏｌｏｇｉｃａｌ
ｉｍａｇｉｎｇａｎｄｑｕａｎｔｉｆｉｃａｔｉｏｎｏｆｓｃａｆｆｏｌｄｂｏｎｅｉｎｔｅｒａｃｔｉｏｎｉｎ
ｖｉｖｏ［Ｊ］．Ｂｉｏｍａｔｅｒｉａｌｓ，２００７，２８（１５）：２４７９．

［７６］ＰａｌｍｅｒＡＷ，ＧｕｌｄｂｅｒｇＲＥ，ＬｅｖｅｎｓｔｏｎＭＥ．Ａｎａｌｙｓｉｓｏｆ
ｃａｒｔｉｌａｇｅｍａｔｒｉｘｆｉｘｅｄｃｈａｒｇｅｄｅｎｓｉｔｙａｎｄｔｈｒｅｅｄｉｍｅｎｓｉｏｎ
ａｌｍｏｒｐｈｏｌｏｇｙ ｖｉａ ｃｏｎｔｒａｓｔｅｎｈａｎｃｅｄ ｍｉｃｒｏｃｏｍｐｕｔｅｄ
ｔｏｍｏｇｒａｐｈｙ［Ｊ］．ＰｒｏｃｅｅｄｉｎｇｏｆＮａｔｉｏｎａｌＡｃａｄｅｍｙｏｆＳｃｉ
ｅｎｃｅｓｏｆＵＳＡ，２００６，１３（５１）：１９２５５．

［７７］ＣｏｃｋｍａｎＭＤ，ＢｌａｎｔｏｎＣＡ，ＣｈｍｉｅｌｅｗｓｋｉＰＡ，ｅｔａｌ．
Ｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅｉｍａｇｉｎｇｏｆｐｒｏｔｅｏｇｌｙｃａｎｉｎｃａｒｔｉｌａｇｅｕｓｉｎｇａ
ｇａｄｏｌｉｎｉｕｍｐｒｏｂｅａｎｄｍｉｃｒｏＣＴ［Ｊ］．Ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄ
Ｃａｒｔｉｌａｇｅ，２００６，１４（３）：２１０．

［７８］ＫａｌｌｉｏｎｉｅｍｉＡＳ，ＪｕｒｖｅｌｉｎＪＳ，ＮｉｅｍｉｎｅｎＭＴ，ｅｔａｌ．Ｃｏｎ
ｔｒａｓｔａｇｅｎｔｅｎｈａｎｃｅｄｐＱＣＴｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．
ＰｈｙｓｉｃｓｉｎＭｅｄｉｃｉｎｅａｎｄＢｉｏｌｏｇｙ，２００７，５２（４）：１２０９．

［７９］ＴａｙｌｏｒＣ，ＣａｒｂａｌｌｉｄｏＧａｍｉｏＪ，ＭａｊｕｍｄａｒＳ，ｅｔａｌ．Ｃｏｍ
ｐａｒｉｓｏｎｏｆｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅｉｍａｇｉｎｇｏｆｃａｒｔｉｌａｇｅｆｏｒｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉ
ｔｉｓ：Ｔ２，Ｔ１ρ，ｄＧＥＭＲＩＣａｎｄｃｏｎｔｒａｓｔｅｎｈａｎｃｅｄｃｏｍｐｕｔｅｄ
ｔｏｍｏｇｒａｐｈｙ［Ｊ］．ＭａｇｎＲｅｓｏｎＩｍａｇｉｎｇ，２００９，２７（６）：７７９．

［８０］ＸｉｅＬ，ＬｉｎＡＳ，ＬｅｖｅｎｓｔｏｎＭ Ｅ，ｅｔａｌ．Ｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅ
ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅｍｏｒｐｈｏｌｏｇｙｖｉａＥＰＩＣ
ｍｉｃｒｏＣＴ［Ｊ］．ＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，２００９，１７（３）：３１３．

［８１］ＳｉｌｖａｓｔＴＳ，ＪｕｒｖｅｌｉｎＪＳ，ＡｕｌａＡＳ，ｅｔａｌ．Ｃｏｎｔｒａｓｔａｇｅｎｔ
ｅｎｈａｎｃｅｄｃｏｍｐｕｔｅｄｔｏｍｏｇｒａｐｈｙｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ：ａｓ
ｓｏｃｉａｔｉｏｎｗｉｔｈｔｉｓｓｕｅｃｏｍｐｏｓｉｔｉｏｎａｎｄｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓ［Ｊ］．Ａｃｔａ
Ｒａｄｉｏｌｏｇｉｃａ，２００９，５０（１）：７８．

［８２］ＪｏｓｈｉＮＳ，ＢａｎｓａｌＰＮ，ＳｔｅｗａｒｔＲＣ，ｅｔａｌ．Ｅｆｆｅｃｔｏｆｃｏｎ
ｔｒａｓｔａｇｅｎｔｃｈａｒｇｅｏｎｖｉｓｕａｌｉｚａｔｉｏｎｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ
ｕｓｉｎｇｃｏｍｐｕｔｅｄｔｏｍｏｇｒａｐｈｙ：ｅｘｐｌｏｉｔｉｎｇｅｌｅｃｔｒｏｓｔａｔｉｃｉｎｔｅｒ
ａｃｔｉｏｎｓｆｏｒｉｍｐｒｏｖｅｄｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｙ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆｔｈｅＡｍｅｒｉ
ｃａｎＣｈｅｍｉｃａｌＳｏｃｉｅｔｙ，２００９，１３１（３７）：１３２３４．

［８３］ＸｉａＹ，ＯｒａｖｅｃＤ，ＭｉｔｔｅｌｓｔａｅｄｔＤ，ｅｔａｌ．Ｄｅｐｔｈｄｅｐｅｎｄｅｎｔ
ｌｏｎｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｓｉｎｈｅａｌｔｈｙａｎｄｌｅｓｉｏｎｅｄａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉ
ｌａｇｅｂｙμＣＴａｎｄμＭＲＩ［Ｃ］／／５７ｔｈＣｏｎｆｅｒｅｎｃｅｏｆＯｒｔｈｏ
ｐａｅｄｉｃＲｅｓｅａｒｃｈＳｏｃｉｅｔｙ，Ｃａｌｉｆｏｒｎｉａ：ＬｏｎｇＢｅａｃｈ，２０１１．

［８４］ＢａｎｓａｌＰＮ，ＪｏｓｈｉＮＳ，ＥｎｔｅｚａｒｉＶ，ｅｔａｌ．Ｃａｔｉｏｎｉｃｃｏｎ
ｔｒａｓｔａｇｅｎｔｓｉｍｐｒｏｖｅｑｕａｎｔｉｆｉｃａｔｉｏｎｏｆｇｌｙｃｏｓａｍｉｎｏｇｌｙｃａｎ
（ＧＡＧ）ｃｏｎｔｅｎｔｂｙｃｏｎｔｒａｓｔｅｎｈａｎｃｅｄＣＴｉｍａｇｉｎｇｏｆｃａｒ
ｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＯｒｔｈｏｐａｅｄｉｃＲｅｓｅａｒｃｈ，２０１１，２９

（５）：７０４．
［８５］ＨｕｎｔｅｒＤＪ，ＺｈａｎｇＹ，ＮｉｕＪ，ｅｔａｌ．Ｉｎｃｒｅａｓｅｉｎｂｏｎｅｍａｒ

ｒｏｗｌｅｓｉｏｎｓａｓｓｏｃｉａｔｅｄｗｉｔｈｃａｒｔｉｌａｇｅｌｏｓｓ：Ａｌｏｎｇｉｔｕｄｉｎａｌ
ｍａｇｎｅｔｉｃｒｅｓｏｎａｎｃｅｉｍａｇｉｎｇｓｔｕｄｙｏｆｋｎｅｅｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ
［Ｊ］．ＡｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＲｈｅｕｍ，２００６，５４（５）：１５２９．

［８６］ＸｕＬ，ＨａｙａｓｈｉＤ，ＲｏｅｍｅｒＦＷ，ｅｔａｌ．Ｍａｇｎｅｔｉｃｒｅｓｏ
ｎａｎｃｅｉｍａｇｉｎｇｏｆｓｕｂｃｈｏｎｄｒａｌｂｏｎｅｍａｒｒｏｗｌｅｓｉｏｎｓｉｎａｓ
ｓｏｃｉａｔｉｏｎｗｉｔｈｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ［Ｊ］．ＳｅｍｉｎｉｎＡｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄ
Ｒｈｅｕｍ，２０１２，４２（２）：１０５．

［８７］ＢｕｌｌｏｕｇｈＰ，ＧｏｏｄｆｅｌｌｏｗＪ．Ｔｈｅｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｃｅｏｆｔｈｅｆｉｎｅ
ｓｔｒｕｃｔｕｒｅｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＢｏｎｅａｎｄ
ＪｏｉｎｔＳｕｒｇｅｒｙ：ＢｒｉｔｉｓｈＶｏｌｕｍｅ，１９６８，５０（４）：８５２．

［８８］ＷｅｉｓｓＣ，ＲｏｓｅｎｂｅｒｇＬ，ＨｅｌｆｅｔＡＪ．Ａｎｕｌｔｒａｓｔｒｕｃｔｕｒａｌ
ｓｔｕｄｙｏｆｎｏｒｍａｌｙｏｕｎｇａｄｕｌｔｈｕｍａｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ
［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＢｏｎｅａｎｄＪｏｉｎｔＳｕｒｇｅｒｙ，１９６８，５０（４）：６６３．

［８９］ＭｉｎｎｓＲＪ，ＳｔｅｖｅｎＦＳ．Ｔｈｅｃｏｌｌａｇｅｎｆｉｂｒｉｌｏｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎｉｎ
ｈｕｍａｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＡｎａｔｏｍｙ，１９７７，
１２３（２）：４３７．

［９０］ＰｏｏｌｅＣＡ，ＦｌｉｎｔＭＨ，ＢｅａｕｍｏｎｔＢＷ．Ｍｏｒｐｈｏｌｏｇｉｃａｌ
ａｎｄｆｕｎｃｔｉｏｎａｌｉｎｔｅｒｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｓｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ
ｍａｔｒｉｃｅｓ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＡｎａｔｏｍｙ，１９８４，１３８（１）：１１３．

［９１］ＥｇｇｌｉＰＳ，ＨｅｒｒｍａｎｎＷ，ＨｕｎｚｉｋｅｒＥＢ，ｅｔａｌ．Ｍａｔｒｉｘ
ｃｏｍｐａｒｔｍｅｎｔｓｉｎｔｈｅｇｒｏｗｔｈｐｌａｔｅｏｆｔｈｅｐｒｏｘｉｍａｌｔｉｂｉａｏｆ
ｒａｔｓ［Ｊ］．ＴｈｅＡｎａｔｏｍｉｃａｌＲｅｃｏｒｄ，１９８５，２１１（３）：２４６．

［９２］ ＣｌａｒｋＪＭ．Ｔｈｅｏｒｇａｎｉｓａｔｉｏｎｏｆｃｏｌｌａｇｅｎｆｉｂｒｉｌｓｉｎｔｈｅ
ｓｕｐｅｒｆｉｃｉａｌｚｏｎｅｓｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．Ｊｏｕｒｎａｌｏｆ
Ａｎａｔｏｍｙ，１９９０，１７１：１１７．

［９３］ＣｈｅｎＭＨ，ＢｒｏｏｍＮＤ．Ｃｏｎｃｅｒｎｉｎｇｔｈｅｕｌｔｒａｓｔｒｕｃｔｕｒａｌ
ｏｒｉｇｉｎｏｆｌａｒｇｅｓｃａｌｅｓｗｅｌｌｉｎｇｉｎａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．
ＪｏｕｒｎａｌｏｆＡｎａｔｏｍｙ，１９９９，１９４（３）：４４５．

［９４］ＸｉａＹ，ＥｌｄｅｒＫ．Ｑｕａｎｔｉｆｉｃａｔｉｏｎｏｆｔｈｅｇｒａｐｈｉｃａｌｄｅｔａｉｌｓｏｆ
ｃｏｌｌａｇｅｎｆｉｂｒｉｌｓｉｎｔｒａｎｓｍｉｓｓｉｏｎｅｌｅｃｔｒｏｎｍｉｃｒｏｇｒａｐｈｓ［Ｊ］．
ＪｏｕｒｎａｌｏｆＭｉｃｒｏｓｃｏｐｙ，２００１，２０４（１）：３．

［９５］ ＳｚａｒｋｏＭ，ＸｉａＹ．Ｄｉｒｅｃｔｖｉｓｕａｌｉｓａｔｉｏｎｏｆｔｈｅｄｅｐｔｈ
ｄｅｐｅｎｄｅｎｔｍｅｃｈａｎｉｃａｌｐｒｏｐｅｒｔｉｅｓｏｆｆｕｌｌｔｈｉｃｋｎｅｓｓａｒｔｉｃｕ
ｌａｒｃａｒｔｉｌａｇｅ［Ｊ］．ＯｐｅｎＪｏｕｒｎａｌｏｆＯｒｔｈｏｐｅｄｉｃｓ，２０１２，２
（２）：３４．

［９６］ＸｉａＹ．Ｒｅｓｏｌｕｔｉｏｎ‘ｓｃａｌｉｎｇｌａｗ’ｉｎＭＲＩｏｆａｒｔｉｃｕｌａｒｃａｒｔｉ
ｌａｇｅ［Ｊ］．ＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，２００７，１５（４）：３６３．

［９７］ＨａｙａｓｈｉＤ，ＧｕｅｒｍａｚｉＡ，ＨｕｎｔｅｒＤＪ．Ｏｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓｙｅａｒ
２０１０ｉｎｒｅｖｉｅｗ：ｉｍａｇｉｎｇ［Ｊ］．ＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓａｎｄＣａｒｔｉｌａｇｅ，
２０１１，９（４）：３５４．

·１５１·　第３／４期


