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腰椎间盘病变的 CT 表现
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摘要 腰推间盘病变是临床上常见的一种疾病
,

高分辫率的 Cr 能清晰地显示推间盘病

变的各种征象及推管内的各种结构
,

对临床治疗具有重要意义
,

本文就 S X)例 因腰腿痛行 cr

检查的推间盘脱出各种征象进行分析
,

着重讨论推间盘脱 出的 cr 诊断
,

并提出了矢状重建的
“
烛泪征

”
可作为诊断的重要依据之一

。
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临床资料和方法

一般资料 500 例中
,

男 305 例
,

女 195

例
,

年龄 20
一
75 岁

,

其中 3 1 ~ 55 岁 375 例

(75 % )
,

1乃 病例 有外伤 史
。

主要 临床表现

为腰腿痛
,

向下肢放射伴麻木
,

间歇性跋行
,

不同程 度的 下肢萎 缩
。

查体
: h 既即e ’ s 征

( + )
,

N日几ige 玲 征 ( + )
,

伸姆肌力减低
,

膝躁

反射减弱或消失等
。

扫描 方 法 本 组 机 型 为 日本 东 芝

乡以)以
,

扫描部位 13
一 Sl

,

自上椎体下缘至下

椎体上缘或上 1乃
,

层厚 5~
,

层距 4~
,

根

据设定与椎间盘平行的定位线
,

使机架 到相

应的角度进行横断面扫描
。

cr 所见及结果

cr 所见 5(X) 例中椎间盘脱出 152 例
,

占 30
.

4 %
,

累及 178 个椎间盘
,

其中 玛/4 13

3之灯阅 浙江省沮州市鹿城区人民医院 cr 室‘

浙江省沮州医学院附属一医院Cr 室2

个(7
.

3 % )
,

拼乃 102 个 (5 7
.

3 % )
,

巧
一 5 1 63

个(35
.

4 % ) ; 1 12 个椎间盘作矢状重建
,

发现
“

烛泪征
”

91 个 (81 % ) ; 椎间盘膨出 28 5 例

(5 7 % ) ; shn lo ds 结节 6 3 例 (12
.

6 % ) ;真空征

47 例 (9
.

4 % )
。

椎管狭 窄 53 例
,

黄韧带增厚

47 例
,

后纵韧带钙化 61 例
,

椎体边缘及椎间

小关节 突骨 质增 生 143 例
,

侧 隐 窝狭窄 57

例
,

椎管内肿瘤 3 例
。

结果
’

15 2 例椎间盘脱出中
,

72 例累及

83 个椎间盘
,

此经手术证实
,

其中
,

中央型 25

个 ; 中央旁型 49 个
,

侧向型 9 个
。

1 例术前将

游离椎管的椎间盘碎块误诊为椎管内肿瘤
,

手术符合率 98
.

6 %
。

推间盘变性 在临床上很常见
。

椎间盘

生理退变一般始于 2O
一
30 岁

,

可能从软骨终

板开始〔
’〕

,

表现为簿而不完整
,

其结果首先是

纤维环失去附着点而变弱
,

其次失去半透明

膜作用
,

使其营养物质交换减少
,

因而促进了

纤维环与髓核变性坏死 [2]
,

cr 上主要表现是

椎间隙狭窄
,

阮坛旧d s
结节和

“

真空征
” ,

此二

者在本组 中占 20 %
。

义坛阴d s
结节是髓核通

过软骨板病人椎体骨松质所致
,

cr 特征为中




