
ФУНКЦИОНАЛНИ МРИ



ФУНКЦИОНАЛНИ МРИ

• БАЗИРАН НА РАЗЛИЧИТИМ УТИЦАЈИМА ОКСИ- И ДЕОКСИХЕМОГЛОБИНА НА МРИ СИГНАЛ -

BOLD (BLOOD OXYGEN LEVEL DEPENDENT КОНТРАСТ):

• ОКСИХЕМОГЛОБИН –ДИЈАМАГНЕТИК

• ДЕОКСИХЕМОГЛОБИН - ПАРАМАГНЕТИК

•
• ВИЗУЕЛНА, ТАКТИЛНА, АУДИО... СТИМУЛАЦИЈА ДОВОДИ ДО АКТИВАЦИЈЕ НЕУРОНА И

ПОСЛЕДИЧНО ДО

• ПОВЕЋАЊА КОНЦЕНТРАЦИЈЕ ДЕОКСИХЕМОГЛОБИНА

• ПОВЕЋАЊЕ ПРОТОКА И ЗАПРЕМИНЕ КРВИ (CBF И CBV) У КАПИЛАРИМА КОЈИ СЕ НАЛАЗЕ

У НЕПОСРЕДНОЈ БЛИЗИНИ АКТИВИРАНЕ ОБЛАСТИ

• ПОВРАТАК У НОРМАЛНО СТАЊЕ (БАЗНА ЛИНИЈА)

ДЕТЕКЦИЈА: T2* EPI СЕКВEНЦИЈА – ПОТЕНЦИРА ЛОКАЛНЕ ВАРИЈАЦИЈЕ У МАГНЕТНОЈ

СУСЦЕПТИБИЛНОСТИ



BOLD КРИВА

BOLD сигнал у појединачном вокселу

оHb/dHb

Равн. ↓ ↑↑ ↑ ↓ Равн.



СТАНДАРДНИ МРИ ЕКСПЕРИМЕНТ

• НАЈЧЕШЋЕ СЕ ФМРИ СТУДИЈА ИЗВОДИ У ОБЛИКУ

БЛОК ДИЗАЈНА (ЕНГЛ. BOX CAR DESIGN), СА

СУКЦЕСИВНИМ БЛОКОВИМА (ПЕРИОДИМА) 

МИРОВАЊА И ВРШЕЊА ЗАДАТЕ РАДЊЕ. ПРОМЕНА У

ФМРИ СИГНАЛУ КОЈА ЈЕ ПОСЛЕДИЦА ПОЈЕДИНАЧНОГ

АКТА РАДЊЕ (РЕЦИМО ЈЕДАН ДОГАЂАЈ ДОДИРИВАЊА

ПАЛЦА И КАЖИПРСТА) СЕ МОДЕЛИРА ПРЕКО ГАМА

ФУНКЦИЈЕ.

• ОЧЕКИВАНА ПРОМЕНА ФМРИ СИГНАЛА У БЛОК

ДИЗАЈНУ ЈЕ ЗАПРАВО КОНВОЛУЦИЈА ГАМА ФУНКЦИЈЕ

И ВРЕМЕНСКОГ ТОКА БЛОК ДИЗАЈНА.

• РАСПОРЕД ДОГАЂАЈА У БЛОК ДИЗАЈНУ НАЗИВА СЕ

ПАРАДИГМОМ.



FMRI ЕКСПЕРИМЕНТ

Предвиђени
BOLD сигнал

време

Образац
стимуланса
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off

on

offoff

Промена у сигналу 1-5 % (1,5 T), do 20 % (3 T)

Појединачни одговор на стимуланс се моделира преко гама функције



• КОРЕКЦИЈА НА ПОМЕРАЊЕ

• КОРЕКЦИЈА НЕХОМОГЕНОСТИ ЛОКАЛНОГ МАГНЕТНОГ ПОЉА

• ПРИКАЗ ФУНКЦИОНАЛНО АКТИВНИХ РЕГИЈА СЕ ДОБИЈА ТАКО ШТО СЕ ВОКСЕЛ ПО

ВОКСЕЛ ПОРЕДЕ СЛИКЕ У ФАЗИ МИРОВАЊА И АКТИВАЦИЈЕ

• ЗНАЧАЈНЕ РАЗЛИКЕ СЕ УТВРЂУЈУ ПОМОЋУ НАПРЕДНОГ СТАТИСТИЧКОГ МОДЕЛА –

ГЕНЕРАЛНОГ ЛИНЕАРНОГ МОДЕЛА

Поступак у анализи фМРИ сигнала
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КОРЕКЦИЈА НА ПОМЕРАЊЕ

У току фМРИ прегледа практично је немогуће 

избећи потпуно померање главе субјекта. 

Оно је у принципу највеће у периодима када 

он извршава неки задатак што може дати 

привид лажне активације.

Корекција на померање се обично изводи 

преко регистрације свих фМРИ снимака на 

први у низу (период мировања) и рачунању 

параметара транслаторног и ротационог 

померња. 

Ти параметри се користе за корекцију свих 

имиџа на померање



Корекција на померање

Средње померање: апсолутно=0.46mm, релативно=0.15mm 

Померање које је веће од димензије воксела се не може кориговати.

Такве фМРИ серије се не анализирају, већ се одбацују.



КОРЕКЦИЈА НА НЕХОМОГЕНОСТ ПОЉА

У зонама мозга које су близу граница између простора испуњених 

ваздухом и можданог ткива долази постоји локална нехомогеност 

магнетног поља која утиче на губитак сигнала на фМРИ

снимцима.

Да би се то делимично кориговало примењује се метода 

мапирања магнетног поља која омогућава визуелизацију тих зона.  

Оне се узимају у обзир при регистровању фМРИ на анатомске 

снимке.

Ефекат нехомогености поља



РЕГИСТРАЦИЈА НА АНАТОМСКЕ СНИМКЕ

• ФМРИ СНИМЦИ ИМАЈУ НИСКУ РЕЗОЛУЦИЈУ У РАВНИ (2X2 MM ИЛИ ЛОШИЈУ). ДА

БИ СЕ ОБЕЗБЕДИЛО ПРЕЦИЗНИЈЕ АНАТОМСКО ЛОКАЛИЗОВАЊЕ ЗОНА АКТИВАЦИЈЕ

ПРИМЕЊУЈЕ СЕ РЕГИСТРАЦИЈА ФМРИ СНИМАКА НА АНАТОМСКЕ МРИ СНИМКЕ

ПОМОЋУ СЕТА ТРАНСФОРМАЦИЈА КОЈЕ УКЉУЧУЈУ ТРАНСЛАЦИЈЕ. РОТАЦИЈЕ И

СКАЛИРАЊЕ.

Регистрација ФМРИ снимака на анатомске



ПРЕПРОЦЕСИНГ ПОМОЋУ МЕТОДЕ 

НЕЗАВИСНИХ КОМПОНЕНТИ

ICA1

7,55% укупне варијансе

ICA2

6,75% укупне варијансе



ICA-2

ICA5

4,74% укупне варијансе

Метода независних компоненти (ICA) омогућава развајање

доприноса померања субјекта, пулсације крви и ликвора од стварног 

фМРИ сигнала (ICA компонента 2)



ПОСЛЕ ПРЕПРОЦЕСИНГА

Уочавају се разлике између 

периода активности и 

мировања. У принципу је 

зоне активности могуће 

добити одузимањем фМРИ

снимака добијених у стању 

мировања од оних добијених 

у активном периоду.

Пошто су промене у сигналу 

мале, потребна је напредна 

статистичка анализа помоћу 

генералног линеарног 

модела (GLM).

GLM упоређује фМРИ сигнал 

у сваком од воксела са 

предвиђени теоријским 

одговором и даје 

коефицијенте корелације и 

грешку фита.



ГЕНЕРАЛНИ ЛИНЕАРНИ МОДЕЛ

• Претпоставка: активација је линеарно 

пропорционална стимулансу

𝑦𝑖𝑗 = 𝛽𝑗𝑖𝑥𝑗 + 𝛽𝑘𝑖

модел
Одступање/грешка

фМРИ сигнал

коефицијент корелације



𝑡 =
𝛽𝑗𝑖

𝛽𝑘𝑖

𝛽𝑗𝑖 t мапа

𝑍 =
𝑡 − 50

10

Z мапа

treshold

Z након постављања

прага
Преклапање са

анатомским МРИ



+ anatomija =



ШТА СЕ НАЈЧЕШЋЕ ИСПИТУЈЕ?

• МОТОРНЕ ФУНКЦИЈЕ

• АУДИТОРНЕ ФУНКЦИЈЕ

• ТАКТИЛНЕ ФУНКЦИЈЕ

• ВИЗУЕЛНА ПЕРЦЕПЦИЈА

• РАЗУМЕВАЊЕ ЈЕЗИКА И ГОВОР



ПРИМЕРИ



МОТОРНИ КОРТЕКС



МОТОРНИ КОРТЕКС



ЛОКАЛИЗАЦИЈА И ЛАТЕРАЛИЗАЦИЈА ГОВОРНОГ 

КОРТЕКСА



СОМАТОСЕНЗОРНИ КОРТЕКС – ГЛИОМ ВИШЕГ 

ГРАДУСА



KOMBINACIJA...
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