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本发明公开了一种基于解剖位置的12格肺

部超声图像全景式报告方法，属于医学报告领

域。该方法包括：使用肺部超声探测装置获取肺

部超声图像，对所述肺部超声图像进行编码，对

所述检测点的位置信息进行编码，超声报告图像

软件使用预先设定的显示格式，根据所述肺部超

声图像的编码以及所述检测点的位置信息编码

将所述肺部超声图像嵌入超声报告的表格中，根

据所述超声报告表格中的所述肺部超声图像，将

所述超声报告的其余部分填写完整。本发明通过

将肺部超声图像在超声报告中以十二格图的形

式呈现，能够更加直观的表达病情。
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1.一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式报告方法，其特征在于，所述方法包

括如下步骤：

使用肺部超声探测装置获取肺部超声图像，其中，所述肺部超声图像中包括多个肺部

超声子图像，且所述多个肺部超声子图像为从不同的检测点对肺部进行检测时得到的肺部

超声图像；

对所述肺部超声图像进行编码，对所述检测点的位置信息进行编码，所述肺部超声图

像的编码在所述检测点的位置信息编码中存在对应的一个编码；

超声报告图像软件使用预先设定的显示格式，根据所述肺部超声图像的编码以及所述

检测点的位置信息编码将所述肺部超声图像嵌入超声报告的表格中；

根据所述超声报告表格中的所述肺部超声图像，将所述超声报告的其余部分填写完

整。

2.根据权利要求1所述的一种报告方法，其特征在于：所述超声报告的表格中还包括有

所述超声图像软件对所述肺部超声图像的病变程度评分；

所述病变程度评分分为系统评分和修正评分两部分，所述系统评分为所述超声报告图

像软件根据所述肺部超神图像采用图像线性特征方法获得的分数，所述修正评分为操作肺

部超声的医生根据所述肺部超声图像所给出的分数，所述系统评分和修正评分在所述病变

程度评分中设定有不同的比重值，根据所述比重值进行计算，获得最终的病变程度评分。

3.根据权利要求1所述的一种报告方法，其特征在于：所述检测点的位置信息编码相对

于所述超声报告表格存在与其对应的编码。

4.根据权利要求1所述的一种报告方法，其特征在于：所述预先设定的显示格式为基于

解剖位置的十二格图，所述十二格图根据一定的位置关系进行排列。

权　利　要　求　书 1/1 页

2

CN 109846512 A

2



一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式报告方法

技术领域

[0001] 本发明涉及医学报告领域，特别涉及一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景

式报告方法。

背景技术

[0002] 肺部超声是最近5年开始出现的，是针对孕妇，小儿，危重病人等难以移动、或者避

免放射线接触病人使用的诊断方法。和传统的X片、CT相比，具有随时床边操作，不挪动病

人，一天内可以多次重复，不接触放射线，对病人没有损伤等优点。但是肺部超声所探及的

图像对肺部的解剖位置来说，非常局限，只能看到探头局部的平面图像。目前肺部超声的报

告，常常使用病变最严重的部位作为图像报告，并加以文字说明。但是，该图片常常只能说

明肺部十二分之一区域的局部平面图像表现。但是肺部感染和病变常常是不均匀的，其他

所有探及的图像无法做整体的表述。为了表达肺部全景式的病变严重度，目前使用肺部超

声评分的方法，用十二个定点位置的超声图像，进行评分量化，计算总分，来评估肺部病变

的整体严重程度。但是评分是一种数值化的表达，做超声的医生仍然不能从肺部超声报告

中全景式记录病变的具体部位和表现。

发明内容

[0003] 为了解决的问题，本发明实施例提供了一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全

景式报告方法。所述技术方案如下：

本发明实施例提供了一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式报告方法，所述方

法包括如下步骤：

使用肺部超声探测装置获取肺部超声图像，其中，所述肺部超声图像中包括多个肺部

超声子图像，且所述多个肺部超声子图像为从不同的检测点对肺部进行检测时得到的肺部

超声图像。

[0004] 对所述肺部超声图像进行编码，对所述检测点的位置信息进行编码，所述肺部超

声图像的编码在所述检测点的位置信息编码中存在对应的一个编码。

[0005] 超声报告图像软件使用预先设定的显示格式，根据所述肺部超声图像的编码以及

所述检测点的位置信息编码将所述肺部超声图像嵌入超声报告的表格中。

[0006] 根据所述超声报告表格中的所述肺部超声图像，将所述超声报告的其余部分填写

完整。

[0007] 在一个优选的实施例中，所述超声报告的表格中还包括有病变程度评分，所述病

变程度评分分为系统评分和修正评分两部分，所述系统评分为所述超声报告图像软件根据

所述肺部超神图像采用图像线性特征方法获得的分数，所述修正评分为操作肺部超声的医

生根据所述肺部超声图像所给出的分数，所述系统评分和修正评分在所述病变程度评分中

设定有不同的比重值，根据所述比重值进行计算，获得最终的病变程度评分。

[0008] 在一个优选的实施例中，所述检测点的位置信息编码相对于所述超声报告表格存
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在与其对应的编码。

[0009] 在一个优选的实施例中，所述预先设定的显示格式为基于解剖位置的十二格图，

所述十二格图根据一定的位置关系进行排列，左六图为左肺图，右六图为右肺图。

[0010] 与现有技术相比，本发明提供的一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式报

告方法具有以下优点：用整体图像表达肺部病变的位置、性质、严重度、一一对应，达到了和

CT图像类似的显像结果，避免了接触放射线。而且超声图像可以达到一天多次监测，随时评

估的结果，更加灵活简便。整体图像的解剖位置一一对应比传统的单个图像报告的信息量

大。整体图像表达病情的危重度更加直观，结合传统肺部评分的数值评估法更加的全面，易

于局部的图像动态对照，易于左右对照和不同时间点对照。

附图说明

[0011] 为了更清楚地说明本发明实施例中的技术方案，下面将对实施例描述中所需要使

用的附图作简单地介绍，显而易见地，下面描述中的附图仅仅是本发明的一些实施例，对于

本领域普通技术人员来讲，在不付出创造性劳动的前提下，还可以根据这些附图获得其他

的附图。

[0012] 图1是根据一示例性实施例示出的一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式

报告方法的流程图。

[0013] 图2是根据另一示例性实施例示出的一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景

式报告方法的流程图。

[0014] 图3是本发明对于人体肺部的侧面基于解剖位置的分区。

[0015] 图4是本发明对于人体后背位置的分区编码。

[0016] 图5是本发明对于人体整个肺部的正面的8个区的编码。

[0017] 图6是根据一实例性实施例示出的一个病人的传统超声报告。

[0018] 图7是根据一实例性实施例示出的一个病人的传统肺部超声图像。

[0019] 图8是根据一实例性实施例示出的同一个病人的在本发明下的超声报告。

[0020] 图9是根据一实例性实施例示出的同一个病人的在本发明下的肺部超声图像。

具体实施方式

[0021] 这里将详细地对示例性实施例进行说明，其示例表示在附图中。下面的描述涉及

附图时，除非另有表示，不同附图中的相同数字表示相同或相似的要素。以下示例性实施例

中所描述的实施方式并不代表与本发明相一致的所有实施方式。相反，它们仅是与如所附

权利要求书中所详述的、本发明的一些方面相一致的装置和方法的例子。

[0022] 图1是根据一示例性实施例示出的一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式

报告方法的流程图，该方法应用于肺部超声的一系列装置中。如图1所示，该基于解剖位置

的12格肺部超声图像全景式报告方法包括以下步骤。

[0023] 在步骤101中，使用肺部超声探测装置获取肺部超声图像，其中，所述肺部超声图

像中包括多个肺部超声子图像，且所述多个肺部超声子图像为从不同的检测点对肺部进行

检测时得到的肺部超声图像。

[0024] 在步骤102中，对所述肺部超声图像进行编码，对所述检测点的位置信息进行编
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码，所述肺部超声图像的编码在所述检测点的位置信息编码中存在对应的一个编码。

[0025] 在步骤103中，超声报告图像软件使用预先设定的显示格式，根据所述肺部超声图

像的编码以及所述检测点的位置信息编码将所述肺部超声图像嵌入超声报告的表格中。

[0026] 在步骤104中，根据所述超声报告表格中的所述肺部超声图像，将所述超声报告的

其余部分填写完整。

[0027] 综上所述，本发明提供的一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式报告方

法，使用肺部超声探测装置获取肺部超声图像，对所述肺部超声图像进行编码，对所述检测

点的位置信息进行编码，超声报告图像软件使用预先设定的显示格式，根据所述肺部超声

图像的编码以及所述检测点的位置信息编码将所述肺部超声图像嵌入超声报告的表格中，

根据所述超声报告表格中的所述肺部超声图像，将所述超声报告的其余部分填写完整。本

发明通过将肺部超声图像在超声报告中以十二格图的形式呈现，能够更加直观的表达病

情。

[0028] 图2是根据另一示例性实施例示出的一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景

式报告方法的流程图，该方法应用于肺部超声的一系列装置中。如图2所示，该基于解剖位

置的12格肺部超声图像全景式报告方法包括以下步骤。

[0029] 在步骤201中，使用肺部超声探测装置获取肺部超声图像，其中，所述肺部超声图

像中包括多个肺部超声子图像，且所述多个肺部超声子图像为从不同的检测点对肺部进行

检测时得到的肺部超声图像。

[0030] 因为超声需要避让肋骨、肩胛骨、脊柱、心脏对肺部的遮盖，后背位置需要避让脊

柱和肩胛骨对超声的遮挡，所以可以编码的区域一共是12个，此12个解剖位置是肺部超声

的常规监测部位。

[0031] 在步骤202中，对所述肺部超声图像进行编码，对所述检测点的位置信息进行编

码，所述肺部超声图像的编码在所述检测点的位置信息编码中存在对应的一个编码。

[0032] 所述检测点的位置信息编码为“L1、L2、L3、L4、L5、L6，R1、R2、R3、R4、R5、R6”，总共

12个编码，所述肺部超声图像的编码同样的为“L1、L2、L3、L4、L5、L6，R1、R2、R3、R4、R5、R6”，

其中相同的编码一一对应，相同的编码代表其在该位置上的超声图像。

[0033] 在步骤203中，超声报告图像软件使用预先设定的显示格式，根据所述肺部超声图

像的编码以及所述检测点的位置信息编码将所述肺部超声图像嵌入超声报告的表格中。所

述预先设定的显示格式为基于解剖位置的十二格图，所述十二格图根据一定的位置关系进

行排列。

[0034] 所述十二格图上同样设置有编码“L1、L2、L3、L4、L5、L6，R1、R2、R3、R4、R5、R6”，将

上述步骤中与该十二格图编码相同的所述肺部超声图像嵌入相同编码的表格格子中。

[0035] 表格格式如下：

R5 R3 R1 L1 L3 L5

R6 R4 R2 L2 L4 L6

在步骤204中，所述超声图像软件对所述肺部超声图像进行病变程度评分。

[0036] 所述病变程度评分分为系统评分和修正评分两部分，所述系统评分为所述超声报

告图像软件根据所述肺部超神图像采用图像线性特征方法获得的分数，所述修正评分为操

作肺部超声的医生根据所述肺部超声图像所给出的分数，所述系统评分和修正评分在所述
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病变程度评分中设定有不同的比重值，根据所述比重值进行计算，获得最终的病变程度评

分。

[0037] 其中系统评分为对于十二张超声图像分别进行评分，然后将十二张超声图像的分

数进行求和，然后取平均值，即为该系统评分的分数。

[0038] 其中系统评分和修正评分的比重值为“30~40%”和“60~70%”，具体可以根据实际情

况进行调整，因为不同的检测机器的线性特征分析存在一定的差别，所以比重值存在一定

的调节范围。

[0039] 在步骤205中，根据所述超声报告表格中的所述肺部超声图像，将所述超声报告的

其余部分填写完整。

[0040] 综上所述，本发明提供的一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式报告方

法，使用肺部超声探测装置获取肺部超声图像，对所述肺部超声图像进行编码，对所述检测

点的位置信息进行编码，超声报告图像软件使用预先设定的显示格式，根据所述肺部超声

图像的编码以及所述检测点的位置信息编码将所述肺部超声图像嵌入超声报告的表格中，

所述超声图像软件对所述肺部超声图像进行病变程度评分，根据所述超声报告表格中的所

述肺部超声图像，将所述超声报告的其余部分填写完整。本发明通过将肺部超声图像在超

声报告中以十二格图的形式呈现，并结合评分系统，能够更加直观、科学的表达病情。

[0041] 如图3~5所示为现有技术下对于肺部超声解剖位置的分区，总共分为12个区域，如

图所示，本发明将这12个区域进行编码，标号为“L1、L2、L3、L4、L5、L6，R1、R2、R3、R4、R5、

R6”。

[0042] 如图6、7所示为一病人在传统方法下的报告和肺部超声图像，如图8、9所述为同一

病人在本发明的方法下的报告和肺部超声图像。

[0043] 如图6、7所示，该传统的报告提供了左侧腋中线偏上位置的图像，可以看到有肺泡

内的渗出。在现有技术的评分下，这个病人的肺部超声评分是16分，提示有较严重的肺水

肿。

[0044] 如右图8、9所示，本发明的报告提供了全景式的十二格图，可以看到左侧上肺炎症

渗出，左侧背部肺不张并有少量胸水，右侧中叶炎症渗出较多，右侧下肺大片肺不张，右侧

较左侧严重。诊断为双肺弥漫性水肿。在本发明的评分系统下，系统评分总分为155分，平均

分为15.5分，修正评分为16分，采用比重值为40：60的方法进行换算，最终得到病变程度评

分为15.8分，提示病情较为严重。

[0045] 综上所述，本发明提供的一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式报告方

法，通过用整体图像表达肺部病变的位置、性质、严重度、一一对应，达到了和CT图像类似的

显像结果，避免了接触放射线。而且超声图像可以达到一天多次监测，随时评估的结果，更

加灵活简便。整体图像的解剖位置一一对应比传统的单个图像报告的信息量大。整体图像

表达病情的危重度更加直观，结合传统肺部评分的数值评估法更加的全面，易于局部的图

像动态对照，易于左右对照和不同时间点对照。

[0046] 虽然，前文已经用一般性说明、具体实施方式及试验，对本发明做了详尽的描述，

但在本发明基础上，可以对之进行修改或改进，这对本领域技术人员而言是显而易见的。因

此，在不偏离本发明精神的基础上所做的这些修改或改进，均属于本发明要求保护的范围。

[0047] 本领域技术人员在考虑说明书及实践这里的发明的后，将容易想到本发明的其它
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实施方案。本发明旨在涵盖本发明的任何变型、用途或者适应性变化，这些变型、用途或者

适应性变化遵循本发明的一般性原理并包括本发明未公开的本技术领域中的公知常识或

惯用技术手段。应当理解的是，本发明并不局限于上面已经描述并在附图中示出的精确结

构及方法，并且可以在不脱离其范围进行各种修改和改变。
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图1

图2
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图3

图4
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图5
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图6
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图7
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图8

图9
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专利名称(译) 一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式报告方法

公开(公告)号 CN109846512A 公开(公告)日 2019-06-07

申请号 CN201910211195.7 申请日 2019-03-20

[标]发明人 殳儆

发明人 殳儆

IPC分类号 A61B8/00

外部链接  Espacenet SIPO

摘要(译)

本发明公开了一种基于解剖位置的12格肺部超声图像全景式报告方法，
属于医学报告领域。该方法包括：使用肺部超声探测装置获取肺部超声
图像，对所述肺部超声图像进行编码，对所述检测点的位置信息进行编
码，超声报告图像软件使用预先设定的显示格式，根据所述肺部超声图
像的编码以及所述检测点的位置信息编码将所述肺部超声图像嵌入超声
报告的表格中，根据所述超声报告表格中的所述肺部超声图像，将所述
超声报告的其余部分填写完整。本发明通过将肺部超声图像在超声报告
中以十二格图的形式呈现，能够更加直观的表达病情。
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